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RESUMEN

Esta investigacion tiene como Objetivo: Determinar la relacion entre la calidad de
atencion y la satisfaccion de pacientes dializados. La metodologia: se trabajara con una
naturaleza cuantitativa, de tipo aplicada, con un disefio que se desarrolla en lo no experimental
con un corte transversal, asimismo se trabajara con una muestra de 80 pacientes que son
atendidos en una clinica Privada de Huancayo, los instrumentos que se usaran para el trabajo
de investigacion seran; una guia de observacion para evaluar la calidad de atencién desarrollado
por el autor Barreda y un cuestionario para la medicién en la satisfaccion del paciente de
autoria de Castro y Cadena, instrumentos que son sido validados y confiables, en donde su
aplicacion tendra una duracion aproximada de 30 minutos, con lo cual se podra obtener una
base de datos que serd procesada estadisticamente tanto a nivel descriptivo como inferencial,
descriptivo porque presentara variables y dimensiones en tablas y figuras, e inferencial porque
través de la prueba de Rho de Spearman se procedera con la comprobacién de las hipdtesis de
estudios, y en base a esos resultados se procedera con las conclusiones y recomendaciones del

Caso.

Palabras claves: Calidad de atencion, satisfaccion del paciente, dialisis.



ABSTRACT

This research aims to: determine the relationship between the quality of care offered by
nursing staff and the satisfaction of patients undergoing dialysis treatment. The methodology:
we will work with a quantitative nature, of applied type, with a design that is developed in the
non-experimental with a cross section, also work with a sample of 80 patients who are treated
at the Clinical of Huancayo the instruments that will be used for the research work will be; an
observation guide to evaluate the quality of care developed by the author Barreda and a
questionnaire for measuring patient satisfaction authored by Castro y Cadena, instruments that
are validated and reliable, where their application will last approximately 30 minutes, with
which it will be possible to obtain a database that will be processed statistically both at the
descriptive and inferential level, descriptive because it will present variables and dimensions
in tables and figures, and inferential because through Spearman’'s Rho test will proceed with
the verification of the hypotheses of studies, and based on these results will proceed with the

conclusions and recommendations of the case.

Key words: Quality of care, patient satisfaction, dialysis



1. EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

Los rifiones son considerados como uno de los 6rganos fundamentales para el
organismo ya que desempefian un papel fundamental en la preservacion del medio interno
a través de los procesos de reabsorcion y secrecion que se producen en la unidad anatémica
y funcional del rifidn (nefrona) y que dan lugar a la produccion de la orina, estos érganos
facilitan la eliminacién de sustancias dafiinas y estabilizan el volumen y las caracteristicas
fisicoquimicas del liquido extracelular. (1)

La insuficiencia renal crénica es una disminucién gradual, permanente e irreversible
de la tasa de filtracion glomerular que ocurre de forma indefinida, a veces durante varios
afios. Ademas, debido a la lenta disminucién progresiva e irreversible del nimero de
nefronas, esto parece ser una lesion renal permanente que dura al menos 3 meses, resultando
en un sindrome clinico derivado de insuficiencia renal. Desempefia un papel en la
purificacion, excrecion, regulacién y metabolismo endocrino. (2)

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) designa el 10 de marzo como el Dia
Mundial del Rifién y aboga por el avance de la investigacion sobre la enfermedad renal
cronica a traves de su campafia "Salud renal para todos" (3). Asimismo, la organizacion
mundial Dia Mundial del Rifion afirma que el 10% de la poblacion mundial padece
enfermedad renal crénica, condicion que puede resultar fatal si no se atiende
adecuadamente. Ademas, la tasa de letalidad atribuida a esta enfermedad aumenta
anualmente, y la limitada comprension sobre su naturaleza dificulta su contencion,
amplificando asi las tasas de mortalidad (4).

Por el contrario, en el afio 2021 en Pakistan, un namero significativo de personas

que se someten a hemodialisis expresaron su satisfaccion con su eleccion de tratamiento y



atencidn, a pesar de las considerables repercusiones economicas y psicosociales que tiene
en su calidad de vida en general (5). Sin embargo, a pesar de los avances en el campo
médico y la introduccion de nuevas tecnologias destinadas a mejorar la dialisis, es evidente
que los resultados de la hemodialisis todavia tienen que alcanzar un nivel satisfactorio de
seguridad, lo que requiere mayores esfuerzos para mejorar los resultados de los pacientes
(6).

En los Gltimos veinte afios, ha habido un aumento notable en las tasas de mortalidad.
En 2018, los paises que registraron el mayor namero de casos de hemodialisis fueron Puerto
Rico con un total de 1.500 pacientes, seguido de Chile con 944 pacientes, Uruguay con 765
pacientes, Argentina con 659 pacientes, Brasil con 490 pacientes y Ecuador con 464
pacientes. Por el contrario, Costa Rica reportdé el menor nimero de casos, con solo 283
pacientes. La prevalencia de la hemodialisis ha aumentado constantemente a una tasa del
10% anual (7).

El afio 2022 fue testigo de un estudio realizado en Brasil en la unidad de
hemodidlisis del Hospital Base Valdivia. Este estudio arrojo luz sobre varios aspectos,
incluyendo las interrupciones en los antecedentes laborales de los pacientes, los desafios
enfrentados durante el proceso de adaptacion y la ausencia de un enfoque holistico en las
politicas puablicas destinadas a mejorar el bienestar general de estas personas. La
importancia de estos hallazgos no puede ser ignorada (8).

Segun el Ministerio de Salud, se reconoce ampliamente a nivel nacional que hay
mas de 2 millones de personas de poco mas de veinte afios que se ven afectadas por algun
tipo de insuficiencia renal. Ademas, hay mas de 12,000 personas que padecen enfermedad
renal en etapa V o en etapa terminal. Gustavo Rosell de Almeida, Director General de
Intervencion Estratégica en Salud Publica del Minsa, ha identificado dos enfermedades

primarias que estan asociadas a estas condiciones, a saber, la hipertension arterial y la



diabetes. Estas dos enfermedades por si solas representan el 70% de los problemas de salud
prevalentes en la poblacion. Vale la pena sefialar que se ha descubierto que la diabetes
duplica el riesgo de enfermedad renal crénica, mientras que los pacientes con hipertension
tienen un riesgo 38% mayor (9).

Segun un estudio a nivel nacional realizado en 2020, se observo que el nivel de
satisfaccion de los pacientes y el estdndar de atencion que se ofrece en el Hospital EsSalud
Alberto Sabogal Sologuren estan estrechamente relacionados. Es importante enfatizar que
el tratamiento abarca una gama de transformaciones fisicas y emocionales, lo que permite
al receptor aclimatarse y mejorar su bienestar general (10).

De igual forma, en el afio 2021, Ruiz realizé un reconocimiento dentro del servicio
de nefrologia del Hospital Maria Auxiliadora. Los hallazgos revelaron que la
implementacion del proceso de enfermeria en la unidad de hemodiélisis carecia de
personalizacion basada en la respuesta del paciente. Esta deficiencia se atribuyo a la
ausencia de apoyo logistico y la falta de atencion a las necesidades practicas de los
pacientes. En consecuencia, los niveles de satisfaccion de los pacientes se vieron
comprometidos. Ademas, un estudio realizado en 2020 destacd que el 4% de los pacientes
expresaron su insatisfaccion con el estandar de atencion percibido. Los pacientes en dialisis
otorgan una importancia considerable a la calidad de la atencion brindada por el personal
de enfermeria, aunque sea a un nivel convencional. Como resultado, existe una amplia
oportunidad de mejora en esta area.

El sitio de investigacion en el Centro de Apoyo Médico Francisco | S.A.C en Lima
es donde los pacientes de dialisis comparten su insatisfaccion con el nivel de atencion que
reciben. A menudo mencionan la falta de comunicacién con los profesionales de
enfermeria, lo que los deja insatisfechos. Del mismo modo, el personal de enfermeria

reconoce que la carga de trabajo y la falta de personal resultan en un enfoque en brindar un



servicio rapido y eficiente, muchas veces descuidando el aspecto humano del cuidado.

Estas circunstancias dan lugar a que se planteen las siguientes cuestiones:

1.2 Formulacion del problema

1.2.1

1.2.2

Problema general
¢Cual es la relacion entre la calidad de atencion y la satisfaccion de pacientes dializados

de una Clinica Privada, Huancayo 2023?

Problemas especificos

¢Como se relaciona la calidad de atencion en su dimension técnica y la satisfaccion de
pacientes dializados?

¢Como se relaciona la entre la calidad de atencion en su dimensién interpersonal y la
satisfaccion de pacientes dializados?

¢Como se relaciona la calidad de atencion en su dimension entorno y la satisfaccion de

pacientes dializados?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1

1.3.2

Objetivo general
Determinar la relacion entre la calidad de atencion y la satisfaccion de pacientes

dializados de una Clinica Privada, Huancayo 2023.

Objetivos especificos
Identificar la relacion entre la calidad de atencion en su dimensién técnica y la
satisfaccion de pacientes dializados.

Identificar la relacion entre la calidad de atencién en su dimension interpersonal y la



satisfaccion de pacientes dializados.
Identificar la relacién entre la calidad de atencion en su dimension entorno y la

satisfaccion de pacientes dializados.

1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1 Teodrica

1.4.2

En este analisis tedrico, exploraremos la conexion entre la calidad de la atencion
y el nivel de satisfaccion con el servicio prestado. Nuestro objetivo es contribuir al
conocimiento existente sobre este tema como el cuidado humanizado de Watson el cual
menciona requiere de un compromiso moral, social, personal y espiritual de la enfermera
consigo misma y con otros humanos, para preservar la humanidad. Este analisis es de gran
interés para todos los actores involucrados. Ademas, nos permitira establecer una base
para comprender las interrelaciones entre estas variables y como impactan el trabajo y

la prestacion de servicios de los profesionales de enfermeria a sus pacientes.

Metodoldgica

La metodologia empleada en este estudio merece una cuidadosa consideracion
y explicacion. Es imperativo delinear los pasos y el enfoque adoptado para realizar la
investigacion a fin de garantizar la transparencia y la reproducibilidad. El analisis de
los instrumentos en términos de su confiabilidad y validez es un aspecto crucial de este
trabajo. Ademas, se emplea un enfoque metodoldgico para medir de manera efectiva
las variables de estudio. Este marco puede servir como modelo para futuros estudios

que apunten a lograr objetivos similares a los del estudio actual.



1.4.3 Préctica
El objetivo de este trabajo es explorar la correlacion entre las variables objeto
de estudio con el fin de comprender el alcance del problema. Ademas, busca determinar
si la mejora de la calidad de vida se traducird en una mejora en los niveles de
satisfaccion de los pacientes y determinar el grado de asociacion entre ambos. Esto
permitira la identificacion de medidas potenciales para mejorar la situacion y promover

resultados de servicio favorables.

1.5 Delimitaciones de la investigacion

1.5.1 Temporal

El estudio se desarrollard en el mes de agosto 2023.

1.5.2 Espacial

Clinica Privada, ubicado en la provincia de Huancayo.

1.5.3 Poblacion o unidad de analisis

Paciente del servicio de dialisis.



2. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

2.1.1 Antecedentes Internacionales

Ramos et al., (11) En el afio 2022, realiz6 un estudio en México con el objetivo
de evaluar los niveles de satisfaccion de los pacientes de hemodialisis con respecto a la
calidad de la atencion de enfermeria en un hospital de especialidades en Sonora. Los
investigadores emplearon un enfoque cuantificable y un nivel descriptivo, involucrando
a un total de 146 pacientes que completaron el cuestionario SERVQHOS-E. Los
hallazgos revelaron que el 99,3% de los participantes expresaron satisfaccion con la
calidad de la atencién, mientras que solo el 0,7% inform¢ insatisfaccion. En cuanto a la
satisfaccion general, el 100% de los pacientes se mostrd satisfecho, indicando que todos
recomendarian el servicio. Estos resultados proporcionan una clara evidencia de que la
mayoria de los pacientes tienen un nivel positivo de satisfaccion con el servicio de

hemodialisis.

Kshirsagar et al. (12) en el afio 2019, realiz6 un estudio en Estados Unidos con
el objetivo de evaluar la satisfaccion de los pacientes en relacion con la calidad de la
atencion brindada en un centro de dialisis y la transmisién de informacion. Este estudio
se centr6 en examinar la correlacion entre tres medidas diferentes en clinicas
estadounidenses. Las variables independientes consistieron en seis dominios derivados
de la encuesta ICH-CAHPS, mientras que las variables dependientes fueron el
Programa de incentivos a la calidad (QIP) y la calificacion de estrellas. Entre las 3176

clinicas de dialisis que se analizaron, los dominios que evaluaron las instalaciones y los



datos disponibles mostraron relaciones consistentemente mas solidas tanto con el QIP
como con las calificaciones de estrellas en comparacion con los dominios que evaluaron
a los nefrélogos. Para QIP, el valor beta (intervalo de confianza del 95 %) fue 1,62
(1,26-1,97) para los centros de dialisis y 0,70 (0,35-1,05) para la elegibilidad del centro
para nefrélogos. En cuanto a la clasificacion por estrellas, la razon de posibilidades
(intervalo de confianza del 95 %) fue de 1,38 (1,29-1,49) para las clasificaciones del
personal del centro de diélisis y de 1,17 (1,09-1,25) para los cientificos de nefrologia.
En conclusion, el estudio encontrd una asociacion significativa entre la satisfaccion del

paciente y la calidad de los servicios de dialisis prestados.

Navarrete (13) En 2018, realiz6 un estudio en Ecuador con el objetivo de
examinar los factores que inciden en la satisfaccion del paciente en el tratamiento de
hemodialisis, especificamente en relacion con la calidad de atencion que se brinda en
una clinica privada de Guayaquil. El estudio utilizé el modelo SERVQUAL e involucré
una poblacion de 120 pacientes que recibian hemodialisis en la clinica mencionada.
Este fue un estudio cuantitativo y descriptivo, y se utilizd una muestra de 50 pacientes.
Los hallazgos revelaron que una proporcion significativa de pacientes expreso
satisfaccion con el servicio, en particular con respecto a la puntualidad de las sesiones
de hemodialisis, la eficiencia en la atencion de sus necesidades y la atencién del
personal de enfermeria. El estudio concluy6 que el nivel de satisfaccién de los pacientes

con el servicio oscil6 entre moderado y bueno.



2.1.2 Antecedentes Nacionales

Barreda (14) en 2021, realizd un estudio de investigacién con el objetivo de
investigar la correlacion entre el estandar de atenciéon de enfermeria y la satisfaccion
del paciente en el contexto de la hemodialisis. Este estudio empled un enfoque
cuantitativo y un disefio que tuvo como objetivo establecer la conexién entre las
variables. La muestra estuvo conformada por 72 personas que utilizaban el servicio de
hemodiéalisis en una institucion privada, quienes dieron su consentimiento informado.
Como instrumentos de investigacion se utilizaron guias de observacion y encuestas. Los
hallazgos revelaron que la mayoria de los pacientes se encontraban dentro del rango de
edad de 50 a 69 afios, siendo el 66% hombres y el 59% casados. En cuanto al nivel
educativo, el 50,72% reportd haber completado la educacion superior. Ademas, el 31%
de los pacientes habian estado en tratamiento durante 5 afios. Estos hallazgos indicaron
claramente que la mayoria de los pacientes tenian una percepcion positiva de la calidad
de la atencion brindada por las enfermeras y las clinicas en cuestion. Con relacion a la
evaluacion de la satisfaccion del paciente, los datos recolectados a traves del
instrumento de investigacion indicaron que la mayoria de los pacientes expresaron

satisfaccion con la atencion brindada por el personal de enfermeria.

Ledn (15) en 2020, realiz6é un estudio con el objetivo de explorar la correlacion
entre el cuidado de enfermeria y la satisfaccion del usuario. Este estudio utiliz6 métodos
cuantitativos y empled un disefio simple, transversal y no experimental. El tamafio de
la muestra estuvo conformado por 56 pacientes a quienes se les administrd
cuestionarios. Los resultados revelaron que el 48,2 % de las evaluaciones calificaron la
calidad de la atencion en cuatro dimensiones, a saber, accesibilidad, comodidad,

mantenimiento de la confianza y supervision y seguimiento, como de alto nivel y



excelente calidad. Ademas, el 71,4% de los individuos expresé satisfaccion, mientras
que el 28,6% expreso insatisfaccion. De estos resultados se puede inferir que existe una
asociacion directa entre la calidad de la atencion brindada a los pacientes y su nivel de

satisfaccion.

Pizarro (16) en el 2019, realiz6 un estudio con el objetivo de examinar la
satisfaccion de los pacientes con la atencién de enfermeria en la Unidad de
Hemodialisis. El estudio incluyé una muestra de 67 pacientes que estaban recibiendo
servicios de hemodialisis. La recolecciéon de datos implic6 el uso de cuestionarios, lo
que reveld que la mayoria de los pacientes (83%) percibian el nivel del servicio de
enfermeria como medio de satisfaccion. Entre las diversas dimensiones de la
satisfaccion, la responsabilidad recibio el porcentaje mas alto (59,70%) en téerminos de
satisfaccion promedio. Sin embargo, la dimensién responsabilidad mostré baja
satisfaccion (11,94%) segun la Escala de Observacion de Enfermeria. Se destaca que el
80% de los pacientes recibi¢ atencion adecuada, mientras que el 20% restante recibid

atencion insuficiente.
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2.2 Bases tedricas

2.2.1 Calidad de atencion
La mejora del nivel de atencidn se establece alineandolo con los requerimientos
de diversos actores, como el usuario, paciente, familia y sociedad. Este proceso esta
impulsado por una organizacion transformadora que tiene como objetivo lograr un
servicio excepcional, erradicar errores y mejorar la eficacia institucional general (17).
Ademas, el concepto de atencién de calidad se define como la capacidad de lograr
resultados esperados éptimos considerando los valores tanto del individuo como de la

sociedad (18).

Asimismo, la busqueda de la excelencia en la prestacion de los servicios se
considera como el fin Gltimo para garantizar una atencién de calidad a los usuarios o
pacientes. Sin embargo, es crucial reconocer que la realizacién de este objetivo requiere
una cuidadosa consideracion de ciertas condiciones distintas y singulares como la
existencia, la persistencia, la continuidad y la contingencia, que son inherentes a este

proceso (19).

De igual manera, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) expreso su
posicion al afirmar que asegurar el mas alto nivel de atencion implica brindar a cada
paciente las intervenciones diagnosticas y terapéuticas mas adecuadas para un
tratamiento médico dptimo. Esto implica considerar todos los factores relevantes y
comprender los antecedentes del paciente y la prestacion de atencion médica. Ademas,
requiere minimizar los riesgos potenciales de dafio iatrogénico y maximizar la

satisfaccion del paciente durante todo el proceso (20).
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De manera similar, la provision de atencién de alta calidad se cultiva a través de
dos enfoques distintos. El primer enfoque abarca una variedad de estrategias y acciones
que son esenciales para mantener los estandares con eficiencia y eficacia. En un sentido
mas amplio, esto incluye una serie de actividades que se llevan a cabo para establecer
la supervision y alcanzar los objetivos deseados. Como resultado, los administradores
de atencion enfrentan el desafio de corroborar la eficacia de los servicios que supervisan

(21).

Donabedian, un autor estimado en el campo, desempefié un papel fundamental
en el avance de la evaluacion de la calidad del servicio. Durante la década de 1980
presento la Teoria de la Evaluacion de la Calidad, en la que se esbozaban los aspectos
fundamentales que intervienen en la evaluacion de la calidad del servicio y el logro de
la satisfaccion del cliente. Es por ello que la accesibilidad de la informacion a los
usuarios se ha erigido como un factor relevante en los Gltimos afios. Este énfasis en el
acceso a la informacion subraya el profundo impacto del saneamiento en la sociedad y

sirve como base para la formulacion de politicas de salud (22).

2.2.1.1 Importancia de la calidad de atencion en salud
La Organizacion Mundial de la Salud define la calidad de la atencion como
el grado en que los servicios se prestan de acuerdo con las necesidades de la
poblacion. Este nivel de calidad se logra a través de la experiencia de los
profesionales de la salud y los diversos procesos dentro del sistema de salud. Es
fundamental priorizar la calidad ya que garantiza el bienestar y la seguridad tanto
de los pacientes como de la poblacion en general, brindandoles un servicio seguro

y personalizado que responda a sus requerimientos de atencion médica (23).

12



2.2.1.2 El modelo de calidad asistencial desarrollado por Avedis Donabedian en 1966,
conocido como es un marco significativo en el campo.

La evaluacion de la calidad del servicio se basa principalmente en el marco
propuesto por el Dr. Avedis Donabedian. Segin su modelo, tanto el proceso como
el resultado son aspectos cruciales en la medicion de la calidad, junto con los
criterios de evaluacion del sistema. Esto suscita reflexiones sobre la importancia
de la calidad en los servicios de salud. En cuanto a la estructura, abarca los atributos
fisicos y tangibles del servicio, asi como la estructura de la organizacion. En cuanto
al proceso, se refiere a las actividades realizadas para brindar atencion al paciente,
mientras que el resultado se enfoca en lograr mejores resultados de salud para la

poblacion (24).

2.2.1.3 El modelo utilizado para evaluar la calidad del servicio, conocido como
SERVQUAL
Durante la década de 1980, hubo una ausencia notable de literatura que
abordara la calidad del servicio y una clara necesidad de una herramienta de
medicion. Esto impulsé el desarrollo de uno de los primeros y mas renombrados
modelos, conocido como modelo SERVQUAL. Parasuraman, Berry y Zeithaml,
en colaboracion con la Academia Estadounidense de Marketing, se embarcaron en
un estudio cualitativo en 1985. El resultado de su investigacion fue un modelo
conceptual de calidad de servicio llamado "Modelos de brechas de calidad de
servicio”, que se baso en la teoria de brechas. Esta teoria explica la discrepancia
entre las expectativas del cliente y su percepcion real del servicio prestado. Sin
embargo, debido a las criticas, Parasuraman, Zeithaml y Berry revisaron el modelo

en 1988, incorporando investigacion cuantitativa. A través del analisis factorial,
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condensaron el modelo en cinco dimensiones: empatia, confiabilidad, seguridad,

capacidad de respuesta y elementos fisicos (25).

2.2.1.4 Dimensiones de la atencion
a. Dimension técnica
En este aspecto la calidad en medicina implica la aplicacion de avances
cientificos e innovaciones tecnoldgicas. El objetivo es lograr mejores resultados
mientras se minimizan los riesgos potenciales asociados con los procedimientos
de atencion médica. El nivel de calidad esta determinado por el punto en el que
se anticipa que la atencion brindada lograra un equilibrio 6ptimo entre las

ventajas obtenidas y los peligros potenciales involucrados (26).

b. Dimensién interpersonal
El manejo de las conexiones interpersonales pertenece al intercambio de
comunicacién entre los proveedores de atencién médica, los pacientes y los
miembros de la comunidad (27). Estas habilidades también implican la
capacidad de evaluar, comprender y resolver problemas relacionales, tanto
personales como de los demas, mientras se cultiva una comprension holistica de

los deméas como individuos (28).

c. Dimension entorno
El concepto de calidad de la atencion engloba diversos factores que
dificultan la prestacion de los servicios, asi como el alineamiento entre oferta y
demanda. Abarca también los aspectos estructurales del sistema, tanto en

términos de infraestructura fisica como de marco organizativo, entre otros
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factores que inciden en el papel del enfermero y otros aspectos relacionados con

la calidad de la atencion (29).

2.2.2 Satisfaccion del paciente

La satisfaccion del paciente es un aspecto crucial de la asistencia sanitaria que
no puede pasarse por alto. Sirve como un indicador clave de la calidad de la atencion
brindada a los pacientes. Asegurarse de que los pacientes estén satisfechos con su
experiencia de atencion médica es esencial para generar confianza y mantener una
relacion positiva entre el paciente y el proveedor. Al abordar las necesidades y
preocupaciones de los pacientes, los proveedores de atencion médica pueden mejorar
los niveles de satisfaccion de los pacientes y, en dltima instancia, mejorar los resultados

generales de la atencion médica.

2.2.2.1 Conceptualizacion de la satisfaccion del paciente

La evaluacién de la satisfaccion del paciente es ampliamente reconocida
como una medida significativa y confiable de la calidad de la atencion médica.
Abarca los aspectos subjetivos de la experiencia de un paciente y ha adquirido una
importancia creciente en la evaluacion de los servicios de salud a lo largo de los
afos (30).

Cuando se trata de evaluar la satisfaccion del paciente, tiene en cuenta
varios componentes que componen los servicios de atencion médica. La evaluacion
de este factor tiene importancia por varias razones: a) medir esta variable
proporciona informacién sobre las percepciones del cliente con respecto al estilo
de précticas, aspectos administrativos y métodos de tratamiento; b) la satisfaccion

esta relacionada con mejores resultados de salud y adherencia al tratamiento; c¢) los

15



niveles de satisfaccion estan ligados a la consistencia en la utilizacion de los
servicios de salud, lo que sirve como indicador de calidad y, en consecuencia,
impacta la competitividad en el mercado, lo que genera implicaciones en los costos
y la reputacion institucional; yd) la monitorizacion de la satisfaccion es
fundamental dado que la eficacia del sistema depende del bienestar del paciente
(312).

De manera similar, la evaluacion de la satisfaccion del paciente se
considera una meétrica importante para evaluar el calibre de los servicios de
atencion médica. Ademas, sirve como factor determinante en los resultados
médicos, la presencia de negligencia médica y otras cuestiones relacionadas con la
atencion del paciente (32).

En la misma linea, comprender el grado de satisfaccion permite identificar
las deficiencias y reforzar las fortalezas, lo que conduce al avance de un sistema de
salud que satisfaga las expectativas de los pacientes, asegurando la prestacion de

una atencion de alta calidad (33).

2.2.2.2 Importancia de la satisfaccion del paciente

No se puede subestimar la importancia de la satisfaccion del paciente en el
ambito sanitario. Desempefia un papel vital para garantizar la calidad general de la
atencion brindada a las personas. La satisfaccion del paciente sirve como un
indicador clave de la eficacia de los servicios de atencion medica y el nivel de
atencion al paciente dentro de un centro de atenciébn médica. Abarca varios
aspectos, incluida la experiencia del paciente, la percepcion de la atencion y la
satisfaccion general con los servicios recibidos. En Gltima instancia, priorizar la

satisfaccion del paciente es crucial para mejorar los resultados del paciente,
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promover el compromiso del paciente y fomentar un entorno de atencién médica
positivo.

Como se menciond anteriormente, la satisfaccion del paciente juega un
papel crucial en la evaluacion efectiva de la calidad de los servicios de atencion
medica. La importancia de esta satisfaccion radica en su contribucion a la mejora
de los resultados de salud, las medidas preventivas y la promocion del bienestar
general a traves de diversos tratamientos. Ademas, la satisfaccion del paciente sirve
como un indicador valioso de la competencia y eficacia de los médicos y el
personal de atencion médica, al tiempo que sirve como un medio para minimizar
los problemas legales y los casos de negligencia dentro del sistema de atencién

médica (34).

2.2.2.3 Evaluacion de los niveles de satisfaccién del paciente

La medicion de la satisfaccion del paciente sirve como marco para que los
profesionales de la salud se comuniquen e identifiquen de manera efectiva las areas
de mejora en la prestacion de servicios. Esto asegura que se cumplan los objetivos
institucionales y se aborden las necesidades de los pacientes. La evaluacién de la
satisfaccion del paciente plantea desafios al comparar diferentes instituciones
debido a la naturaleza subjetiva de la satisfaccion, que depende en gran medida del
estado de salud del paciente. Otros factores contribuyentes incluyen las
experiencias previas del paciente, los valores personales, el estilo de vida y otras

caracteristicas relevantes (35).
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2.2.2.4 Modelo KANO

La evaluacion de la satisfaccion del paciente se puede llevar a cabo de
manera efectiva utilizando este modelo en particular. Al evaluar varios atributos
de los pacientes, este modelo ofrece un enfoque mas eficiente para identificar areas
de mejora dentro de un servicio, lo que en dltima instancia conduce a una mayor
satisfaccion del paciente. EI modelo Kano, desarrollado por Noriaki Kano, se
centra en la identificacion y categorizacion de las necesidades y requerimientos de
los pacientes. Es a través de este proceso que se derivan los puntos de mejora dentro
del servicio. Si bien es de naturaleza principalmente cualitativa, el modelo adopta
un enfoque cuantitativo cuando se aplica en el campo. Esto involucra la
administracion de cuestionarios para obtener resultados mas precisos y confiables
basados en las necesidades observadas y los requerimientos recurrentes del
servicio. Es a partir de esta base que se realizan esfuerzos para mejorar el servicio

o agilizar los procesos (36).

2.2.2.5 Dimensiones de satisfaccion del paciente

a) Dimension Comunicacion:

Es un intercambio dindmico que tiene lugar entre el paciente y los
proveedores de atencion médica. Segin Jean Watson, esta actividad terapéutica
trasciende el mero tratamiento de la enfermedad, haciendo de la comunicacion
un componente integral del cuidado de enfermeria. En este proceso, el paciente
no es Unicamente un receptor, sino un participante activo, ya que la informacion
se comparte entre el paciente y el profesional de enfermeria. Watson, conocida

por su Teoria del Cuidado Humano, define el cuidado como una practica
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interpersonal que busca potenciar el bienestar y desarrollo de las personas. Por
lo tanto, la comunicacién se convierte en un proceso interactivo que favorece

el crecimiento y promueve la salud (37).

b) Dimensién Profesionalismo:

Se describe mejor como la encarnacion de la dedicacion de una persona
a su trabajo, ejemplificada por su adhesion a altos estdndares de calidad y
compromiso inquebrantable. Un verdadero profesional se caracteriza por su
puntualidad, llegando siempre temprano y saliendo a la hora sefialada en su
contrato. Son respetuosos del tiempo de los demas y cumplen diligentemente
sus promesas. Ademas, demuestran un fuerte sentido de responsabilidad,
amabilidad y apego escrupuloso a los cddigos éticos establecidos por sus

respectivas empresas (38).

c) Dimension Atencion de Enfermeria:

Implica la utilizacion de metodologias cientificas para asistir
sistematicamente a los pacientes a través de procesos logicos. La atencion de
enfermeria ha experimentado avances significativos a lo largo de los afios y
ahora depende en gran medida de protocolos y planes bien definidos para

garantizar la coherencia (39).

2.2.3 Lateoria de enfermeria de Jean Watson, conocida como Teoria de enfermeria del
cuidado humano:
La teoria postula que la enfermeria estd conformada por un marco filoséfico y

existencial, junto con la incorporacion de procesos morales y éticos. En esencia, el
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cuidado del paciente se ve como un esfuerzo humanizado, en el que una interconexion
terapéutica forma la base de las relaciones humanas. Es a través de esta lente que
Watson pudo formular sus principios teoricos, junto con los principios fundamentales
de la ciencia de la enfermeria (40).

En su teoria, Watson analiza varios conceptos fundamentales. La primera
premisa reconoce la presencia historica del cuidado de enfermeria en todas las
sociedades, destacando su papel en el apoyo a diversas actividades sociales. La
enfermeria ha experimentado un importante desarrollo, abarcando tanto aspectos
humanisticos como cientificos. La segunda premisa enfatiza la importancia de una
comunicaciéon clara y la expresion de empatia para fomentar una conexion y
comprension entre la enfermera y el paciente. Esta comprension tiene sus raices en una
union transpersonal, pero también reconoce los limites de la relacion enfermera-
paciente. Por ultimo, la tercera premisa afirma que la autenticidad y sinceridad de la
expresion del enfermero impactan directamente en la calidad y eficacia del cuidado
prestado. Para ser genuina, una enfermera debe integrar la honestidad y la sinceridad
en el contexto del cuidado (40).

Asimismo, los cimientos radican en la fusion de conocimientos, convicciones y
principios humanos inherentes, que abarcan tanto las necesidades emocionales como
fisicas de la persona atendida. La esencia, los reinos profundos dentro de cada
individuo, o la esencia (geist) de su ser, existe dentro de ellos y para ellos; Es un
requisito humano fundamental recibir la asistencia y el carifio de los demas; Para
descubrir resoluciones, es imperativo descubrir el significado; La totalidad de los
encuentros de uno en una instancia especifica se manifiesta como un reino

fenomenoldgico (41).
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2.3 Formulacion de hipdtesis

2.3.1

2.3.2

Hipdtesis general

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa la calidad de atencion y la satisfaccion
de pacientes dializados de una Clinica Privada, Huancayo 2023.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa la calidad de atencion y la

satisfaccion de pacientes dializados de una Clinica Privada, Huancayo 2023.

Hipdtesis Especifica

Hi 1: Existe relacion estadisticamente significativa entre la calidad de atencién en su
dimension técnica y la satisfaccion de pacientes dializados.

Hi 2: Existe relacion estadisticamente significativa entre la calidad de atencion en su
dimension interpersonal y la satisfaccion de pacientes dializados.

Hi 3: Existe relacion estadisticamente significativa entre la calidad de atencién en su

dimensioén entorno y la satisfaccion de pacientes dializados.

3 METODOLOGIA

3.1 Método de investigacion

El presente estudio trabajara con un método hipotético — deductivo, donde recurre

al uso de la hipétesis y busca describir el problema de lo general a lo particular, tomando

en cuenta las caracteristicas del fendmeno de estudio (42).
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3.2 Enfoque investigativo
Se empleara un enfoque cuantitativo, donde se considera que el conocimiento
estudiado se debe dar de manera objetiva, siendo evaluada numéricamente, a través de

procesos estadisticos, probandose las hipétesis formuladas (43).

3.3 Tipo de investigacion
Se utilizara el tipo aplicada, haciendo uso del conocimiento hacia la practica, por
otra parte, se incrementara nuevos conocimientos a través de teorias y conceptos que

presentan dicho estudio (44).

3.4 Disefio de la investigacion
El estudio cuenta con un disefio no experimental, puesto que no se manipulara las
variables de estudio, asimismo presenta un corte transversal, ya que se da en un
determinado tiempo. Por otra parte, es correlacional, puesto que pretende medir el grado

de relacién entre las variables (45).

3.5 Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion
La poblacion es considera un conjunto de personas que tienen caracteristicas
similares en un contexto determinado, siendo medible y que se pueda describir (46). La
poblacion estara constituida por un total de 80 pacientes que son atendidos en el la Clinica

de Huancayo, y por ser una cantidad minima se trabajara con toda la poblacion.
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Criterios de inclusion:
Pacientes que deseen participar en el estudio.
Pacientes que sean dializados de una Clinica Privada

Pacientes que firmen el consentimiento informado

Criterios de exclusion:
Pacientes que no deseen participar en el estudio.
Pacientes que no sean dializados de una Clinica Privada

Pacientes que no firmen el consentimiento informado

23



3.6 Variables y operacionalizacién

Escala
Variable Definicion Definicion Operacional Dimensiones Indicadores Escala de medicidn val_oratlva
S Conceptual (niveles o
rangos)
V1: Es el grado en el cual La calidad de atencion Rapidez y destreza
Calidad los servicios son  serd medida por una guia Di . Adecuada técnica
- imension - .
de desarrollados, de observacién de 28 . Educacién del paciente
. : : . técnica : .
atencion cumpliendo los items que considera las Control de signos vitales
estandares, con el fin  dimensiones; técnica Control del peso del paciente
de lograr y cumplir  interpersonal Cordialidad .
con los objetivos  entorno (48) . - Amabilidad Ordinal
' Dimension . iy Buena (19-28)
planteados (47). . Orientacion
interpersonal , Regular (9-18)
Interes No=0 Mala (0-8)
Explicacion -
. . Si=1
Materiales y equipos
Horarios
Dimension Ambiente cémodo y limpio
entorno Privacidad
Higiene
Respeto
V2: La  satisfaccion  del Respeto
Satisfacci ES una percepcion  paciente serd medida por  Comunicacion Integracién
6n  del subjetiva del sujeto un cuestionario de 15 Explicacion Ordinal
paciente acerca del servicio de  items considerando las Capacitacion
salud que se le ofrece  dimensiones Profesionalidad Conocimiento Nunca (1)
(49 comunicacion, Control de aparatos Alta (56-75)
A veces (2)

profesionalidad y
atencion otorgada (50).

atencion otorgada

Presentacion
Procedimientos
Tiempo esperado
Tratamiento
Cortesia

Dieta
Informacion

Frecuentemente (3)
Casi siempre (4)
Siempre (5)

Media (36-55)
Baja (15-35)




3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

3.7.1

3.7.2

Técnica

Como técnica de recopilacion de datos, se utilizara la encuesta, la encuesta se
considera en primera instancia como una técnica de recogida de datos a través de la
interrogacion de los sujetos cuya finalidad es la de obtener de manera sistematica
medidas sobre los conceptos que se derivan de una problematica de investigacion

previamente construida (51).

Descripcién

Instrumento para medir la variable calidad de atencion:

El instrumento que se utilizard para medir el “calidad de atencion”, serd una
guia de observacion del autor Barreda (48), en Peru en el afio 2021.Este instrumento
contiene un total de 28 items, distribuido en 3 dimensiones: dimension técnica (8
items), dimension interpersonal (10 items) y dimensién entorno (10 items).

Para la calificacion de las respuestas se empleara la escala dicotdbmica como
alternativa de respuesta: Si (1), No (0). Para la categorizacion de la variable, se utilizara
las siguientes escalas de evaluacion:

— Buena (19-28)
— Regular (9-18)

~ Mala (0-8)

b) Instrumento para medir la variable practica satisfaccion del paciente:

El instrumento que se utilizara para medir la “Satisfaccién del paciente”, sera

un cuestionario de 15 items que considera las dimensiones de; Comunicacion (4 items),



3.7.3

Profesionalidad (3 items) y atencion otorgada (8 items) de los autores Castro y Cadena
(50) en el 2017.

Para la calificacion de las respuestas, se utilizara escala de Likert; Nunca (1), A
veces (2), Frecuentemente (3), Casi siempre (4), Siempre (5). Para la categorizacion de
la variable, se utilizara las siguientes escalas de evaluacion:

— Alta (56-75)
— Media (36-55)

— Baja (15-35)

Validacion
a) Validacion de la variable Calidad de atencion:
Barreda (48), en Peru en el afio 2021, sometié a validez de contenido,
mediante el juicio de 3 expertos. La validez de contenido del instrumento fue de

84%, con un P=10.001 lo cual se interpreta como bueno.

b) Validacion de la variable Satisfaccion del paciente:
Castro y Cadena (50) en el 2017 ejecutaron el anélisis factorial exploratorio,
bajo el método de componentes principales, con valor Kaiser-Meyer-Olkin (KMO)
de 0.735, el cual estuvo cercano a 1, lo que fue favorable para considerar la

aplicacion del analisis factorial exploratorio.

3.7.4 Confiabilidad

a) Confiabilidad de la variable calidad de atencién:
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La confiabilidad del instrumento se realizé mediante la prueba piloto con 20
personas, obteniendo un resultado de 0.927 de alfa de Cronbach (48).
b) Confiabilidad de la variable Satisfaccidon del paciente:
Se efectu6 el analisis de fiabilidad y validez del instrumento mediante alfa

de Cronbach y se obtuvo un valor de 0.91 (50).

3.8 Plan de procesamiento y analisis de datos

Luego de obtener los datos de la muestra de estudio al aplicar los instrumentos con

previa autorizacion por las autoridades de la institucién y ademéas con la firma del

consentimiento informado de la muestra, se desarrollard con sus respuestas codificadas la

base de datos por variables y dimensiones que recibiran los siguientes analisis:

Descriptivo: Donde la informacidn recabada seré procesada por el programa SPSS 25.0
arrojando resultados tabulados en tablas y figuras porcentuales, lo que representa
variables y dimensiones, mostrando cual es su desarrollo normal en la institucion
investigada.

Inferencial: En este caso en el mismo procesamiento de los datos en el SPSS 25.0 se
aplicara la prueba de normalidad para decidir qué prueba estadistica utilizar segun la
naturaleza de los datos si son no paramétricos o paramétricos y escoger pruebas como
el Rho de Spearman, Pearson, chi cuadrado, etc., dicha prueba estadistica seleccionada
servirq para comprobar las hipotesis planteadas y en base a ello proceder con las
conclusiones del estudio. Asimismo, toda informacién y resultados seré interpretada y
desarrollada en formato con los programas Word y Excel, para una mejor presentacion

y entendimiento.
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3.9 Aspectos éticos

Se realizara basandose en los siguientes principios bioéticos (52):

El principio de la justicia: Los encuestados seran tratados todos de manera cordial,
con respeto e igualdad. Asi también los datos que se obtengan seran legitimos y solo

utilizados para el estudio.

El principio de la autonomia: Se respetara la decision de participar en el estudio, a

través de la firma del consentimiento informado.

El principio de la beneficencia: Los participantes tendran conocimiento de los
objetivos del estudio la cual una vez concluida aportard en beneficio de mejora del

servicio.

El principio de la no maleficencia: La investigacion no afectard a los participantes
mediante alguna accion negligente poniendo en riesgo su integridad ya que se realizara
con fines académico. Se mantendra el anonimato y confidencialidad de toda la

informacion obtenida.
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4 ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1 Cronograma de actividades

ACTIVIDADES

2023

Julio

Agosto

Setiembre

Desarrollo y presentacion del problema

Busqueda de la informacion del tema

Desarrollo de la problematica de estudio desde diferentes
contextos ademas de la presentacion del marco teérico

Explicacion de la justificacion e importancia del estudio

1

2

3

4

Formulacion de los objetivos

Estructuracion y explicacion de la metodologia a utilizar

Presentacion de la poblacion muestra y muestreo de estudio

Presentacién de las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Presentacion de los aspectos éticos para la aplicacion del estudio

Desarrollo de la metodologia en el analisis de la informacion

Desarrollo de los aspectos administrativos del estudio

Presentacion de los anexos utilizados en el estudio

Aprobacion del trabajo

Defensa de la tesis.

Leyenda:

Cumplido
Pendiente




4.2 Presupuesto

PRECIO
DESCRIPCION CANTIDAD UNITARIO COSTO
1. RECURSOS HUMANOS
Asesor 1 250.00 250.00
2. SERVICIOS
Internet 6 1.00 600.00
Biblioteca virtual 2 20.00 40.00
Electricidad 1 50.00 150.00
3. INSUMOS
Laptop 1 2.800.00 2.800.00
USB 1 60.00 60.00
Lapiceros 3 1.50 4.50
Hojas 200 0.20 40.00

TOTAL 3,944.50
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Anexo 01: Matriz de consistencia

“Calidad de atencion y satisfaccion de pacientes dializados del Centro de Apoyo Medico Francisco I, S.A.C. Lima 2023”

Formulacion

Disefio

del problema Objetivos Hipotesis Variables metodolégico

Problema general: Objetivo general: Hipdtesis general
¢Cudl es la relacion entre la calidad | Determinar la relacion entre la | Hi: Existe relacion estadisticamente significativa | V1: Calidad de | Tipo de investigacion:
de atencion y la satisfaccion de | calidad de atencion y la satisfaccion | la calidad de atenciéon y la satisfaccion de | atencion Aplicada
pacientes dializados de una Clinica | de pacientes dializados de una | pacientes dializados de una Clinica Privada, Método y disefio de
Privada, Huancayo 2023? Clinica Privada, Huancayo 2023. Huancayo 2023. Dimensiones Investigacion

Método hipotético -
Problemas especificos Objetivos especificos Hipotesis Especifica Dimensién Deductivo

técnica Disefio no

¢Como se relaciona la calidad de | Identificar la relacion entre la | Hi ;: Existe relacion estadisticamente | Dimension experimental,
atencién en su dimension técnica y | calidad de atencion en su dimensién | significativa entre la calidad de atencién en su | interpersonal descriptivo, y
la  satisfaccion de pacientes | técnicay lasatisfaccion de pacientes | dimension técnica y la satisfaccion de pacientes | Dimension correlacional
dializados? dializados. dializados. entorno

Poblaciény
¢,Como se relaciona la entre la | Identificar la relacion entre la | Hi 5. Existe relacion estadisticamente | V2: muestra
calidad de atencion en su dimension | calidad de atencién en su dimension | significativa entre la calidad de atencion en su | Satisfaccion 80 pacientes dializados
interpersonal y la satisfaccién de | interpersonal y la satisfaccion de | dimension interpersonal y la satisfaccion de | del Paciente

pacientes dializados?

¢,Como se relaciona la calidad de
atencion en su dimensién entorno y
la satisfaccion de pacientes
dializados?

pacientes dializados.

Identificar la relacién entre la
calidad de atencién en su dimensién
entorno y la satisfaccion de
pacientes dializados

pacientes dializados.

Hi 3: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la calidad de atencién en su
dimensién entorno vy la satisfaccién de pacientes
dializados.

Comunicacion
Profesionalismo
Atencion de
enfermeria

Técnica
Observacion
Encuesta

Instrumentos
Guia de observacién
Cuestionario

41




ANEXO 02: Instrumentos de recoleccion de datos

GUIA DE OBSERVACION DE LA CALIDAD DE ATENCION
Edad
Sexo
Indicaciones: Margue con una X la respuesta que segun su percepcion corresponde, a la
forma en que se presentaron estos comportamientos durante su atencion.
SI=1

NO =0

N° | Items

DIMENSION TECNICA

1 | Laenfermera canaliza la via con rapidez y destreza

2 | Realiza la enfermera la curacion del catéter venoso central cada vez que recibe el
tratamiento

3 | Laenfermera utiliza una adecuada técnica de asepsia durante el tratamiento

4 | Laenfermera educa al paciente sobre el debido cuidado de la fistula y su
funcionamiento

5 | Laenfermera educa al paciente sobre el debido cuidado del catéter venoso
central

La enfermera monitoriza los signos vitales al paciente cada dos horas

La enfermera controla el peso del paciente antes de iniciar el tratamiento

La enfermera controla el peso del paciente al terminar el tratamiento

IMENSION INTERPERSONAL

©olg|lo| N o

La enfermera realiza sus actividades en forma coordinada con el equipo
multidisciplinario

10 | La enfermera mantiene una relacion cordial con el equipo multidisciplinario

11 | La enfermera mantiene una relacion cordial con el paciente y familiares

12 | Existe una adecuada comunicacion entre la enfermera y los demas miembros del
equipo de salud

13 | Los pacientes del servicio de HD llevan una relacion cordial entre si

14 | El personal le traté con amabilidad, respeto y paciencia

15 | EImédico le brind6 el tiempo necesario para contestar sus dudas o preguntas sobre
su problema de salud

16 | El personal de la Unidad de HD le orientd y explico de manera clara y
adecuada sobre los pasos o tramites para su atencion
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17 | El personal de la Unidad de HD, muestra interés en solucionar su problema de
salud

18 | El personal le brindo la explicacion necesaria sobre el tratamiento que
recibid: tipo de medicamentos, dosis y efectos adversos y el procedimiento en si

DIMENSION ENTORNO

19 | El servicio de Hemodialisis cuenta con materiales y equipos necesarios para su
atencion

20 | Los horarios son accesibles y disponibles

21 | El servicio de HD cuenta con un ambiente coémodo y limpio

22 | El personal de la Unidad de HD, le atendid en el horario programado

23 | Se respeto su privacidad durante su atencién en la Unidad de HD

24 | La sala de espera tiene asientos comodos y confortables

25 | La Unidad de HD, consultorio y los servicios higiénicos se encontraron
limpios y fueron comodos

26 | Su atencion se realizo respetando la programacién y el orden de llegada

27 | El tiempo de espera para que lo atiendan fue adecuado

28 | Existen carteles, letreros y flechas que conducen a la Unidad de HD y son
adecuados para orientar a los pacientes

Fuente:

https://repositorio.uss.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12802/9142/Barreda%20Montalv

0%20Angelina%?20Lizeth.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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CUESTIONARIO DE SATISFACCION DEL PACIENTE

Instrucciones: Marque con una X la respuesta que segun su percepcion corresponde, a la
forma en que se presentaron estos comportamientos durante su atencion. Las siguientes
preguntas elaboradas tiene cinco posibles respuestas de la cual Ud. respondera lo que crea

conveniente sobre la base de las siguientes alternativas.

Nunca 1)
A veces (2
Frecuentemente 3)
Casi siempre 4)
Siempre (5)
N° Items 1/2(3|4]|5

El profesional de enfermeria respecto a la comunicacion

1 | Se presentd por su nombre

2 | Estuvo presente en el tratamiento

3 | Lo llamé por su nombre

4 | Le explico lo que le iba a realizar

El profesional de enfermeria respecto su profesionalidad

5 | Esta capacitado para los procedimientos

6 | Tiene conocimiento de los aparatos de hemodialisis

7 | Realiz6 la revision y el control de los aparatos de hemodialisis

El profesional de enfermeria respecto a la atencion otorgada

8 | Tiene buena presentacion persona

9 | Dio cumplimiento a los procedimientos

10 | Lo atendi6 en el tiempo esperado

11 | Fue puntual en el tratamiento de hemodialisis

12 | Fue amable y cortés

13 | Se comunico con sus familiares

14 | Le informd lo referente a la dieta

15 | Le informd lo referente al cuidado de catéter

Fuente: https://www.medigraphic.com/pdfs/enfermeriaimss/eim-2017/eim174e.pdf
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Anexo 03: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Este documento de consentimiento informado tiene informacién que lo ayudara a decidir
si desea participar en este estudio de investigacion en salud. Antes de decidir si participa
0 no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados, tomese el tiempo
necesario y lea con detenimiento la informacién proporcionada lineas abajo, si a pesar de
ello persisten sus dudas, comuniquese con la investigadora al teléfono celular o correo
electronico que figuran en el documento. No debe dar su consentimiento hasta que
entienda la informacion y todas sus dudas hubiesen sido resueltas.

Titulo del proyecto: “CALIDAD DE ATENCION Y SATISFACCION DE
PACIENTES DIALIZADOS DE UNA CLINICA PRIVADA, HUANCAYO 2023

Nombre del investigador principal: Ortiz Enriquez Maribel Monic.

Proposito del estudio: Calidad De Atencion Y Satisfaccion De Pacientes Dializados De
Una Clinica Privada, Huancayo 2023.

Participantes: Pacientes dializados

Participacion voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria
y puede retirarse en cualquier momento.

Beneficios por participar: Los participantes del estudio podran acceder a los resultados
de la investigacion.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.

Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.

Remuneracion por participar: Ninguna es voluntaria.

Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estard protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no seréa

identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion o pérdida
de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este
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estudio o acerca del estudio, puede dirigirse a la coordinadora de equipo.

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos como
voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse al presidente
del Comité de Eticade la.................. ubicada en la 4, correo electronico:

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido la informacién proporcionada, se me ofrecio la
oportunidad de hacer pregunta; y responderlas satisfactoriamente, no he percibido
coaccion m he sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el
estudio y que finalmente el hecho de responder la encuesta expresa su aceptacion de
participar voluntariamente en el estudio. En mentd a ello proporciono la informacién
siguiente:

Documento Nacional de Identidad: .......coovvveveieiee e

Correo electronico personal o institucional: ..............cooiiiiiiiiiiiiiiii

Firma
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