} } Universidad
Norbert Wiener

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Escuela Académico Profesional de Enfermeria

“CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMER{A Y
SATISFACCION CON LOS CUIDADOS EN USUARIOS
EXTERNOS DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DE UN

HOSPITAL PUBLICO DE VILLA EL SALVADOR, LIMA 2022”

TRABAJO ACADEMICO PARA OPTAR EL TiTULO DE
ESPECIALISTA EN CUIDADO ENFERMERO EN EMERGENCIAS Y
DESASTRES

Presentado por:

AUTOR: GAONA CORDOVA SILVIA, VERONICA
ORCID:

ASESOR: MAG. FERNANDEZ RENGIFO, WERTHER FERNANDO
ORCID: 0000-0001-7845-9641

LINEA DE INVESTIGACION: SALUD Y BIENESTAR

LIMA - PERU
2022



“Calidad de atencion de enfermeria y satisfaccion con los cuidados en usuarios externos

del servicio de emergencia de un hospital publico de Villa El Salvador, Lima 2022”

il



il

DEDICATORIA

Para mi familia que siempre me sostiene



v

AGRADECIMIENTO

jGracias, mi Dios!



INDICE

INDICE. ...t v
I.  ELPROBLEMA ..ottt ettt s 9
1.1  Planteamiento del problema............ccceecuieriiiiieciieriiesie ettt 9
1.2.  Formulacion del problema..........ccccoecvieevieiiiiiiiiieiece et 14
1.2.1. Problema General ..........cccoeoiiiiiiiiiiiiiinieicsesese et 14
1.2.2.  Problemas ESPecifiCos......ccemirriiiiiieiieiieeieeeee ettt 14

1.3, Objetivos de 12 iNVESHZACION ......ecueeriieiieiieeie et ettt 15
1.3.1. ODbjetivo GeNETal........coociieiieiieeie ettt 15
1.3.2.  ODbjetivos ESPECIfiCOS .....evriieriiiiieeieeiierie ettt 15

1.4. Justificacion de 12 iNVESHZACION ......cceeeuieieieiieeieeiieceee ettt 16
LA L. TEOTICA ....evuiititietiteet ettt ettt sttt ettt 16
1.4.2.  MetOdOIOZICA . ....ccveeieieeeiieeieeieeie ettt et e ttesaeeve et esteesaeeseesseeseaeseseenseesseans 16
143, PrACHICA ..ottt sttt 17

1.5 Delimitaciones de 12 iNVEStIZACION .......c.eecvveriieieeiieriie et eeeeee e eenes 17
L.5.1  TeMPOTAL.cceiiiiiiiieciie ettt ettt et tee e e ebe e steesaeeseesseessaessseenseesseans 17

1.5.2  ESPACIAL...uiiiiiiiiiiieciie ettt ettt sr e st st eareennean 18
153 RECUISOS ..ottt e e 18

2. MARCO TEORICO ....ovouriiriiineeiieeeiine e ssses s seens 19
2.1 ANEECEACTILES ...ttt ettt sttt 19
2.2 BaSES tROTICAS ....evieutiieeiieetiet ettt ettt ettt sttt sttt ettt sae e 24
2.3 Formulacion de hiPOteSisS ......uerueerieeiieiieeieeiee sttt 30
2.3.1  HipOLesiS ZENETAl ......eiiieiiiiieiie ettt st aens 30



3.

2.3.2.  HipOtesiS ESPECTIICAS. ..euuietieriiieiiertieetieeiie ettt ee ettt eeaeenee e eeens 30

METODOLOGIA. ...t 32
3.1 Método de 1a INVESIZACION ....ocveeuieeeieeieee ettt 32
3.2  Enfoque de 1a iNVEStIZACION .......eevvieiiieieeieereeeie ettt 32
3.3, Tipo de INVESTIZACION ... .ccueiirierieereeeeieereeiteestesteesteesseessaeeeseesseesseessneesseeseesseenenas 32
3.4. Disefio de 1a INVEStIGACION .....cccveeiveeeeiieiieieeiecte ettt s e sreesreeeenas 32
3.5. Poblacion, MUESIIra y MUESIICO ......eeeveereeriieriierieeteesteeseaeeereereesseesseeeseesseesseesenes 33
3.6.  Variables y operacionaliZacion............ccveeeerierciienieesiie e e ereeeeseeeseesreesseeeenes 35
3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos ..........cceeeevecierieniiiesieesieeeeeee. 37

R T80 0 B 1 <Te1 1§ [ TR TS URRUPSRRRR 37

3.7.2.  Descripcion de INStIUMENTOS ......eecveeruieruieeieeieeieenieeeeeteeseeeseeeseeeeneeeseeeeens 37

3.7.3. ValidaCiON.....cocueeieiieie ettt ettt ettt st e neens 39

374, Conflabilidad .........coouiiiieieieee e 39
3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos.........cceveeveevieeiiecieneenieeeeeee e 40
3.9, ASPECLOS CLICOS .ovvieurieriieiiietieteesteeeereere et esetesteeseesseessaeesseesseesseessssasseesseessaessns 41

ASPECTOS ADMINISTRATIVOS ..ottt 42
4.1. Cronograma de actividades...........cceeeuieriirciiiciieiiesiie et 42
4.2, PIOSUPUECSLO ..eecvreeeiiieitiieeitieeriee sttt estteeestseesaaessnsaesaseeessseesnsaeesssassnssesssseessssesnseeans 43

REFERENCIAS ...ttt ettt 44
ANEXO0 2: INSIIUMENTOS. ....couviiiiiiiiiieiiee e e 55

vi



RESUMEN

Introduccion: conocer la calidad de atencion de enfermeria desde el punto de vista del
usuario externo posterior al cuidado recibido es fundamental, ademas, porque la satisfaccion
del usuario es tomada como un indicador principal en la valoracion del proceso asistencial.
Sin embargo, medir la satisfaccion del usuario externo no es un trabajo sencillo, debido a
que muchos factores como la infraestructura, la limpieza, la demanda actual por la pandemia,
la disponibilidad de los materiales, equipos biomédicos, entre otros pueden influir en esta
variable. Objetivo: El estudio tiene como fin determinar como la calidad de atencion de
enfermeria se relaciona con la satisfaccion de los cuidados de enfermeria en los usuarios
externos del servicio de emergencia de un hospital publico de Villa El salvador, Lima 2022.
Método: Estudio de enfoque cuantitativo, aplicativo con disefio correlacional. La poblacion
y muestra son los usuarios externos que acuden al servicio de emergencia durante el periodo
julio del 2022. Para la recoleccion de datos se empleara 2 cuestionarios tipo Likert para la
medicion de ambas variables de estudio con validez y confiabilidad buenas. Finalmente se
usara el coeficiente de correlacion de Spearman para la prueba de hipdtesis que serdn

mostrados en tablas y figuras para el analisis y discusion.

Palabras Claves: Calidad, atencion de enfermeria, satisfaccion del usuario, usuario externo,

emergencia.
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SUMMARY

Introduction: knowing the quality of nursing care from the point of view of the external
user after the care received is fundamental, also because user satisfaction is taken as a main
indicator in the assessment of the care process. However, measuring external user
satisfaction is not a simple task, because many factors such as infrastructure, cleanliness,
current demand due to the pandemic, availability of materials, biomedical equipment, among
others, can influence this variable. Objective: The study aims to determine how the quality
of nursing care is related to the satisfaction of nursing care in external users of the emergency
department of a public hospital in Villa El Salvador, Lima 2022. Method: A quantitative,
applied study with correlational design. The population and sample are the outpatients
attending the emergency department during the period July 2022. For data collection, 2
Likert-type questionnaires will be used to measure both study variables with good validity
and reliability. Finally, Spearman's correlation coefficient will be used for hypothesis testing,

which will be shown in tables and figures for analysis and discussion.

Key words: Quality, nursing care, user satisfaction, external user, emergency.
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1.

1.1

EL PROBLEMA

Planteamiento del problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) entiende que la calidad de
atencion del personal sanitario se relaciona con la ausencia de dafio prevenible a un
paciente durante el proceso de atencion médica y la reduccion del riesgo de dafio

innecesario asociado con la atencion de salud a un minimo aceptable (1).

En su reporte, la OMS afirma que cada afio, un gran ntimero de pacientes
sufre dafios o0 mueren debido a una mala atencion de salud, creando una alta carga
de muerte y discapacidad en todo el mundo, especialmente en los paises de bajos y
paises de ingresos medios. Cuatro de cada diez pacientes en todo el mundo sufren
dafios cuando se recibe una mala atencion, lo que lleva a que 26 millones de

pacientes mueran anualmente debido a una atencion insegura (2).

Las enfermeras representan el segmento mas grande de profesionales de la
salud y, por lo tanto, medir la calidad de la atencion de enfermeria es fundamental
para mejorar la practica. Es asi como, estudios realizados en Espaiia evidenciaron
una baja percepcion del cuidado humanizado entre las enfermeras a los pacientes
en los servicios de urgencias y emergencias, ademas indicaban un puntaje bajo en

la calidad de comunicacion y disposicion de cuidado (3).



Situacion similar reveld un estudio realizado en Etiopia en un centro de
atencion de urgencias, en donde se halld que el ambiente de trabajo y la gestion no
eran convenientes para asegurar la calidad de la atencion de enfermeria y el estado
del cuidado de enfermeria era deficiente en comparacion con los estandares

nacionales e internacionales, repercutiendo en la insatisfaccion de los usuarios (4).

Del mismo modo, en otro estudio realizado en Estados Unidos se
evidencio que la calidad recibia una mala calificacion por parte de los usuarios
externos debido a las barreras para brindar atencion y cuidado, que incluia la alta
carga de trabajo, el incumplimiento de estandares de gestion de la calidad y mala
estructura organizacional de la sala de urgencias y emergencias que influia

directamente en la insatisfaccion y los reclamos del ptblico usuario (5).

La Organizacion Panamericana de la Salud ha sefialado que 2,6 millones
de personas mueren cada afio por eventos nocivos en situaciones de atencion de
la salud en la Region de las Américas, el 15% de los costos de atencion puede
atribuirse al tratamiento como resultado de una inadecuada atencion, 1 de cada 10
pacientes sufre dafios mientras recibe atencion hospitalaria en paises de ingresos
altos, hasta 1 de cada 4 hospitalizaciones resultan en dafio al paciente cada afio en
paises de ingresos bajos y medianos y 4 de cada 10 pacientes sufren dafios en los

entornos de atencion médica primaria y ambulatoria (6).

En un estudio realizado en Ecuador en un centro de atencién de

emergencias, se evidencio que los usuarios percibian la calidad de atencion del

personal enfermero como regular, donde los aspectos de infraestructura, la
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atencion, trato y la empatia del personal se relacionaban con la baja calidad

percibida del servicio, perjudicando la reputacion y el prestigio de la institucion

).

En Meéxico se buscd conocer la calidad de atencion de un centro de
atencion de urgencias médicas y se halldo que la percepcion con la calidad de
atencion tenia puntajes bajos por el tiempo de espera de las personas para ser
atendidas, incumplimiento de horario, escases de medicamentos y la

infraestructura hacinada del servicio que incidia en la insatisfaccion y los reclamos

(8).

En Colombia también se comprob6 que la calidad de atencion se veia
afectada por las barreras para obtener referencias que limitaba una atencion
oportuna, por fallas de comunicacion, dificultades en la continuidad de los
servicios, demora en las autorizaciones, problemas en la oportunidad para
referencias con especialistas, procedimientos quirargicos y entrega de

medicamentos; generando efectos perjudiciales en la salud de los pacientes (9).

La enfermera es el profesional que coordina y gestiona todos los procesos
de atencion a desarrollar en relacion con el paciente, sus especificidades, sus
necesidades, su alta o recuperacion, constituyen el principal referente de la
asistencia sanitaria, que debe, por lo tanto, llevarse a cabo de manera eficiente,
con el compromiso de quienes la desarrollan, asegurando la calidad de la atencion

prestada y, principalmente, la satisfaccion del paciente y sus familias (10).

11



Cuando la atencion de enfermeria no es Optima, los pacientes
experimentan la atencion médica negativamente. El hecho de no garantizar la
calidad de la atencion y el cuidado de enfermeria conduce no solo a la angustia y
la insatisfaccion, sino también a fallas mas amplias en la seguridad del paciente y

por ende en el sistema de gestion de calidad (11).

La satisfaccion del usuario se ha considerado como la medida de éxito de
la efectividad del sistema sanitario y es un constructor de evaluacion a nivel
mundial, ya que las organizaciones de salud, particularmente los hospitales,
invierten una gran cantidad de dinero para que los sistemas hospitalarios tengan
¢xito. En un estudio realizado en Espafa se demostré que existe una percepcion
estatica de la percepcion del sistema sanitario y los factores como la inversion en
salud, recursos humanos, sistemas de gestion de calidad y acreditacion, sumados
a la heterogeneidad en las comunidades auténomas, pueden influir en los

indicadores de satisfaccion del sistema nacional de salud espafiol (12).

En América Latina, los servicios de urgencias y emergencias son parte de
la red de atencion primaria hospitalaria que no ha tenido de los gobiernos de turno
la importancia que merece, mas aun si el modelo de atencion esta centrado en
otros servicios de mayor complejidad con alta tecnologia para la curacion de
enfermedades, situacion que es cuestionado en numerosos debates y jornadas

académicas entre gestores de salud (13).

En estas condiciones adversas, como recursos insuficientes en las

instalaciones, falta de implementos y procesos de abastecimientos defectuosos es

12



hasta cierto punto contradictorio que la calidad de atencion y la satisfaccion del
usuario deben alcanzar mayores niveles de logro, por lo que urge que se priorice
la inversion en infraestructura, recursos humanos y tecnologias y estrategias

sociosanitarias (14, 15).

Por ejemplo, en Brasil se evidencid que la satisfaccion se asociaba con las
variables acceso, infraestructura y calidad de los servicios. La proximidad del
servicio, la atencion a la demanda espontanea, la escucha y el respeto de los
profesionales por las singularidades del paciente, asi como la resolucion de los
servicios, sin necesidad de derivacion a otros y la buena infraestructura, se

relacionaron con la satisfaccion del usuario (16).

Asi lo confirma otra investigacion realizada en Chile que sefiala que los
usuarios advierten su satisfaccion de atencion cuando perciben una higiene
adecuada, atencion inmediata y si cuentan con especialistas para cumplir sus
demandas. Ademas, afiade el profesionalismo del personal y su vocacion de

servicio (17).

En el Pert, la Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud refiere que
toda persona debe recibir una atencion de salud de calidad y oportuna que cubra
las necesidades sanitarias en todo el territorio (18). Si bien es cierto, segun los
reportes de aseguramiento y cobertura de atencion ofrecidos por el Instituto
Nacional de Estadistica e Informatica (19) muestran insatisfaccion de los
pacientes cuando reciben los servicios se salud, siendo mayor la insatisfaccion en

establecimientos del Ministerio de Salud (MINSA) y gobiernos regionales
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(66,7%) superior al promedio nacional y al de las demas instituciones prestadoras

de servicios de salud en (20).

En ese sentido, se hace necesario conocer la calidad de atencién de
enfermeria desde el punto de vista del usuario externo posterior al cuidado
recibido en nuestro hospital, ya que, la satisfaccion puede estar siendo afectada
por la carencia de infraestructura, limpieza, demanda actual por la pandemia,

disponibilidad de los materiales y equipos biomédicos que venimos sufriendo.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema General

(Como la calidad de atencion de Enfermeria se relaciona con Ia

satisfaccion de los cuidados en usuarios externos del servicio de emergencia de

un hospital publico de Villa El Salvador, Lima 20227

1.2.2. Problemas Especificos

(Como la dimension técnico-cientifica de la calidad de atencion de

Enfermeria se relaciona con la satisfaccion de los cuidados en usuarios externos

del servicio de emergencia?

14



(Como la dimension del entorno de la calidad de atencion de Enfermeria
se relaciona con la satisfaccion de los cuidados en usuarios externos del servicio

de emergencia?

(Como la dimension humana interpersonal de la calidad de atencion de

Enfermeria se relaciona con la satisfaccion de los cuidados en usuarios externos

del servicio de emergencia?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo General

Determinar como la calidad de atencidon de Enfermeria se relaciona con la

satisfaccion de los cuidados en usuarios externos del servicio de emergencia de

un hospital publico de Villa El Salvador, Lima 2022.

1.3.2. Objetivos Especificos

Identificar como la dimension técnico-cientifica de la calidad de atencidon

de Enfermeria se relaciona con la satisfaccion de los cuidados en usuarios externos

del servicio de emergencia.

Identificar como la dimension del entorno de la calidad de atencidon de

Enfermeria se relaciona con la satisfaccion de los cuidados en usuarios externos

del servicio de emergencia.

15



1.4.

Identificar como la dimension humana interpersonal de la calidad de
atencion de Enfermeria se relaciona con la satisfaccion de los cuidados en usuarios

externos del servicio de emergencia.

Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teorica

El estudio en curso tendra como autores base en calidad de atencion de
Enfermeria a Donabedian A. quien la definia como “el modelo de asistencia
esperado para maximizar el nivel del bienestar del paciente, una vez tomando en
cuenta el balance de beneficios y pérdidas esperados en todas las fases del proceso
asistencial” (21). Otro de esos tedricos fue Watson J, y en satisfaccion del usuario
a Zeithmal V y colaboradores y Peplau H. Ademas, permitira cubrir parcialmente
una carencia verificable en el repositorio respecto a la correlacion de estas

variables.

1.4.2. Metodologica

El trabajo servira como cimiento para el desarrollo de futuros estudios ya

que usa el método cientifico con un enfoque cuantitativo, de investigacion

aplicada, transversal y de nivel correlacional. Ademas, la utilidad metodologica

radica en que la presente investigacion obtendra resultados de forma rigurosa y

16



objetiva gracias a ese método hipotético deductivo, el cual consta de una serie de
fases como observacion, formulacion de hipotesis, contrastacion, formulacion de
conclusiones y publicacion de hallazgos. Asimismo, se utilizaran instrumentos
psicométricamente confiables y validos que permitirdn que este tema puede ser

investigado en otros escenarios

1.4.3. Practica

Se sabe que factores como la infraestructura, la limpieza, la cantidad de
personal disponible, el estado emocional del personal de salud, la demanda
inducida por la pandemia, la disponibilidad de materiales, el equipo biomédico,
etc. afectan la complejidad del proceso de medicion. Calidad de atencion y
satisfaccion del usuario. Por lo tanto, esta investigacion ayudard a mejorar el
conocimiento y la comprension de los principios y conceptos de la gestion y la
gestion de enfermeria, ampliar los limites del conocimiento y las habilidades de
las enfermeras y mejorar la calidad de la practica clinica en esta especialidad a un
alto nivel. Y de ese modo dicha informacion se convierte en un insumo de primer

orden para el diagnostico de la problematica y la actualizacion del plan de trabajo.

1.5 Delimitaciones de la investigacion

1.5.1 Temporal

El estudio en curso tendra una duracion prevista de tres meses (de julio a

agosto 2022).

17



1.5.2 Espacial
El lugar donde se recolectaran los datos sera el servicio de emergencia del

Hospital Villa El salvador del MINSA.

1.5.3 Recursos

Los recursos humanos incluyen profesores consultores y autores de
proyectos. Adicionalmente, para los recursos fisicos se consideraran las
computadoras personales, la conectividad ideal y un cierto nimero de
publicaciones soportadas fisicas y virtuales, las cuales seran referencias

indispensables.

18



2.

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

Antecedentes internacionales

Briones (22), en Colombia 2018, en su tesis tuvo como objetivo “Evaluar
la satisfaccion del usuario externo en relacion a la calidad de la atencion de
enfermeria en el servicio de emergencia del Hospital Natalia Huerta de Niemes,
para elaborar un plan de mejora continua que responda a los niveles de satisfaccion
esperados por sus usuarios”. Realizo un estudio de enfoque cuantitativo de corte
transversal y correlacional, contdé con una muestra de 200 personas. Se hall6 que,
en la calidad de atencion, el 80 % de la muestra indicd no ser atendidos en los
primeros 20 minutos, el 40% indic6 que los profesionales de enfermeria no se
vestian de forma correcta, el 60% indicé que rara vez reciben comunicacion o
informacion de su salud por parte del enfermero, y, por tltimo, el 43.5% opinod
que los cuidados no siempre son buenos y el 42.5% sefiald que frecuentemente el
trato es poco amable. Por tanto, se concluye que la calidad de atencion es

deficiente de acuerdo con la percepcion prevalente en la muestra estudiada (22).

Boton (23), en Guatemala 2018, realizd una tesis con el objetivo de
“determinar la satisfaccion del usuario de la atencion que recibe del personal de
enfermeria en el Centro de atencion de emergencia del CAP de Cunén,
departamento de El Quiché”. El estudio fue cuantitativo, descriptivo correlacional

y de corte transversal, la muestra se integré de 103 usuarios a quienes se les aplico
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un cuestionario. Los resultados indican que el 71% de los usuarios se encuentran
satisfechos durante su estadia en el centro de atencidén de emergencia ya que
perciben un trato amable, orientacion en cuanto a sus medicamentos, cuidados y
proxima cita, le brindaron confianza al consultar sus problemas de salud y durante
la consulta, le resolvieron dudas, mientras que el 29% no estan satisfechos con la
atencion y el cuidado brindado por el personal de enfermeria. En consecuencia, se
observa que predomina una valoracion positiva de la calidad de atencion y cuidado

de Enfermeria (23).

Nanez (24), en Guayas 2018, en su tesis planted como objetivo “Comparar
la calidad de atencion de los servicios de salud y la satisfaccion de usuarios
externos del area de emergencia del IESS y Medicina Prepagada en el Canton
Samborondén, mediante un instrumento validado para disefiar un plan de
mejoras”. Realizdé un estudio cuantitativo de tipo descriptivo. Se utilizd como
instrumento un cuestionario SERVQUAL que incluy6 22 preguntas para evaluar
la calidad y se aplico a 766 personas. El 41.78% de la muestra indicd estar
insatisfecho en la capacidad de respuesta, en la dimension seguridad, el 13.32%
indic¢ estar bastante insatisfecho y el 51.70% estar insatisfecho; en la empatia, el
12.1% indico estar bastante insatisfecho y el 47.52% estuvo insatisfecho en la
dimension aspectos tangibles. Por tanto, se concluyd que ha predominado una

valoracion negativa de la calidad de atencion y cuidado de enfermeria (24).
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Antecedentes nacionales

Becerra et al. (25), realizo un estudio en el afio 2021 con el objetivo de
“Determinar el nivel de satisfaccion del usuario externo con la atencion de
enfermeria en un establecimiento de atencion de urgencias durante la pandemia de
COVID-19”. El estudio se caracteriza por ser observacional, prospectivo y
transversal, la muestra estuvo integrada por 120 usuarios externos, se recolectaron
datos con un instrumento de escala SERVQUAL. Los resultados indican que el
38,3% se encuentran medio satisfecho y 61,7% insatisfecho con los servicios de
salud. En las dimensiones fiabilidad 69,2%; capacidad de respuesta 76,7%;
seguridad 58,3%; empatia 60,8% y aspectos tangibles 87,5% de insatisfaccion
respectivamente. El 75,8% de los usuarios externos se encuentran insatisfechos
con el trato que reciben en el servicio de salud por parte del personal de enfermeria.
De esta manera, los autores concluyen en que durante la pandemia de COVID-19,
en promedio los usuarios externos se encuentran insatisfechos con la atencion y el
cuidado recibido por parte del personal de enfermeria en un establecimiento de

atencion de urgencias (25).

Tello (26), realiz6 un estudio en el afio 2020 con el objetivo de “Determinar
el nivel de satisfaccion del usuario sobre la calidad de atencion brindada por los
enfermeros en un servicio de emergencia, Lima 2021”. Fue un estudio
cuantitativo, de tipo descriptivo correlacional, con una muestra de no
probabilistico de 40 usuarios a quienes se le aplicd una encuesta para medir la
percepcion de los usuarios en cuanto a la calidad de atencion de enfermeria. Los

resultados muestran que del 100% de usuarios atendidos por enfermeros, el 46.1%
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tienen un nivel de satisfaccion medio, el 30.8% un nivel de satisfaccion alto y el
23.1% un nivel de satisfaccion bajo. En la dimension humana, el indicador respeto
con 43.2% presenta un nivel de satisfaccion alto; en la dimension técnica, el
indicador atencion oportuna con 48.7% presenta un nivel de satisfaccion alto y en
la dimension entorno, el indicador integralidad con 58.2% presenta un nivel de
satisfaccion alto. De acuerdo a estos resultados, el autor concluye en que la
mayoria de los usuarios indica tener un nivel de satisfaccion medio sobre la calidad
de atencion brindada por los enfermeros, donde la dimension técnica destaca

respecto a las demas dimensiones (26).

Paredes (27), en su investigacion realizado en el aio 2020 plantea como
objetivo “Determinar la relacion entre la calidad de atencion y satisfaccion del
usuario sobre el cuidado enfermero en una unidad de emergencia”. El estudio fue
no experimental descriptivo, trasversal y correlacional. La muestra fue de 148
usuarios a quienes se le aplicd dos instrumentos para medir ambas variables. Los
resultados indican que, en las dimensiones de fiabilidad, empatia, capacidad de
respuesta y fidelizacion existe una correlacion significativa con la satisfaccion del
usuario externo por lo que la autora concluye que hay una relacion positiva entre
las variables calidad de atencion y satisfaccion del usuario (p<0.00) sobre los

cuidados de enfermeria en la unidad de emergencia (27).

Rojas et al. (28), realizaron una investigacion en el afio 2019 con el
objetivo de “Determinar la relacion que existe entre el cumplimiento del rol del
cuidado enfermero y la percepcion de satisfaccion del usuario externo en el

servicio de emergencia de un Hospital Publico, Pasco 2017”. El estudio fue de tipo

22



basica — cuantitativo y de método descriptivo correlacional. La muestra estuvo
compuesta por 142 usuarios externos a quienes se les aplico un cuestionario con
escala de Likert. Los resultados indican que del 100.00% (142) de los usuarios
externos sometidos a estudio en el servicio de emergencia, el 50.70% (72) refieren
que es alto el cumplimiento del rol del cuidado enfermero en este servicio; un
25.35% (36) mencionan que es moderado este cumplimiento; y un 23.94% (34)
indican que es bajo. Por lo expuesto, los autores concluyen en que existe una
relacion significativa entre las variables de estudio luego de hallar una X2 c=
30.655 y una X2 t=9.488 con 4 grados de libertad y nivel de significancia de o =

0.05 (28).

Gamarra (29), en el aflo 2018 realizé una investigacion con el objetivo de
“determinar la relacion entre la calidad de atencion de Enfermeria y la satisfaccion
de los pacientes en un modulo de atencion rapida de urgencias”. El estudio fue no
experimental, transversal, descriptivo — correlacional de enfoque cuantitativo. La
muestra fue de 215 pacientes a quienes se les aplicd dos cuestionarios tipo Likert
para medir ambas variables. Los resultados indican que existe una correlacion
positiva y alta de 0,985 con una significancia de (,000<005), con este resultado se
concluye que la calidad de atencion de Enfermeria se relaciona significativamente
con la satisfaccion de los pacientes en un modulo de atencion rapida de urgencias

de Lima (29).
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2.2 Bases tedricas

2.2.1 Calidad de atencion de enfermeria

Inicialmente, el término de atencion se relaciond con un juicio de valor del
usuario sobre la atencion médica. Con el tiempo, el concepto comenzo a abarcar
estimaciones del grado en que la atencion potencia la recuperacion de la salud del
usuario y reduce la probabilidad de maleficencia, en comparacion con los

parametros apropiado (30).

La percepcion de los pacientes sobre la calidad de la atencion se refiere a
la opinién que tienen estos sobre los servicios recibidos y los resultados del
tratamiento y evaluacion de la prestacion y la calidad de la atencion enfermera,
mientras que las experiencias de los pacientes sean un reflejo de lo que realmente

sucede durante y después del proceso de atencion (31).

Por ello, las investigaciones resaltan le hecho de mejorar la calidad de la
prestacion de atencion es una prioridad mundial importante y el proposito de las
iniciativas de mejora es garantizar la seguridad del paciente, mejorar la eficacia

clinica y promover la responsabilidad publica (32).

Para Gutiérrez et al. (33) la satisfaccion del paciente es el vinculo entre sus
percepciones de calidad y su futura intencion de utilizar el servicio o recomendarlo
a otros. Dado que la satisfaccion del paciente es un indicador importante de la

enfermeria y de la calidad general de la atencion, se justifica una medicion mas
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enfocada y directa de la percepcion del paciente sobre la calidad de la atencion y
se han desarrollado algunas herramientas validadas especificamente para evaluar

la percepcion del paciente sobre la calidad de la atencion.

Para Yeshidinber et al. (34) la satisfaccion del paciente es el grado en que
se cumplen las expectativas del paciente en la atencion brindada, pero el autor
sefala que existe un sesgo subjetivo de evaluacion; ademads, si un paciente no
espera mucho, puede estar satisfecho independientemente de la calidad de la
atencion brindada. Sin embargo, siempre se debe procurar entender que se puede
ser mas critico saber qué consideran los pacientes esenciales para una atencion de
enfermeria de calidad y cudles son sus expectativas que generen su satisfaccion o

no.

Una forma de garantizar que el cuidado sea fundamental para la
experiencia de los pacientes lo brinda la teoria del cuidado humano de Watson
como base o guia para la practica de enfermeria. Watson sefala que el
comportamiento de cuidado de las enfermeras puede contribuir a la satisfaccion y
el bienestar de los pacientes y es mas que solo el desempefio de las organizaciones
de salud o un tipo especifico de contacto profesional y de persona a otra persona.
Es el ideal moral de la enfermeria cuyo fin es la proteccion, mejora y preservacion
de la dignidad humana. Dentro de la teoria de Watson, diez factores curativos de
amor-centrado en el corazdn, el cuidado y compasion representan el nicleo del
cuidado, entre estos, deben ser consistentes, ya que se debe cultivar la practica de

la bondad y la ecuanimidad hacia uno mismo y hacia los demas como fundamento
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de la conciencia de ayuda; estar auténticamente presente; posibilitar la fe, la

esperanza y conocer el sistema de creencias del otro (35).

Otro tedrico referente en el tema es Donabedian, el cual en su modelo
asume la existencia de tres factores esenciales para conocer la calidad de atencion,
el cual se relaciona con la estructura, proceso y resultado. Para Donabedian, la
estructura se define como los lugares donde se desarrolla la atencion médica y las
instrumentalidades de cada producto y puede incluir las caracteristicas del
sistema, del proveedor del servicio o del paciente. El proceso hace referencia al
conjunto de actividades que tienen lugar, por un lado, entre profesionales y, por
otro, entre profesionales y pacientes, incluye aspectos técnicos e interpersonales
y los resultados son las consecuencias para la salud y el bienestar de los individuos
y la sociedad e incluyen resultados clinicos, calidad de vida y satisfaccion con la

atencion brindada (36).

La variable calidad de atencion tiene como dimensiones:

- Técnico cientifica: se refiere al dominio de lo tecnologico con el fundamento

cientifico en la atencion y el cuidado de los pacientes teniendo en cuenta el

compromiso ético.

- Funcional entorno: consiste en los factores del contexto mas cercano tales

como ventilacion, privacidad, etc.
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- Interpersonal humano: se refiere a que el profesional de enfermeria debe

mostrar un trato empatico del ser humano (29).

2.2.2 Satisfaccion del usuario

Las respuestas de los usuarios son reconocidas como indicadores de la
calidad de los servicios de salud. De hecho, la satisfaccién se considera una
medida de resultado de atencion médica y la evaluacion de la satisfaccion de los
usuarios con los servicios de salud fortalece la participacion de los miembros de
la comunidad al reconocer sus derechos ciudadanos e involucrarlos en la
responsabilidad de la coproduccion del cuidado de la salud, lo que puede ayudar
a orientar los procesos de planificacion y toma de decisiones sobre la gestion en

salud (37).

La satisfaccion del usuario se entiende como el grado de congruencia entre
sus expectativas y percepcion sobre el cuidado recibido, que refleje su valoracion
cognitiva y emocional del paciente, considerando sus experiencias previas. En el
ambiente hospitalario, el paciente puede pasar por una atencion por mas de 3 horas
o quedarse internado 24 horas, la satisfaccion puede ser apreciada por la cualidad
técnica, la continuidad de la asistencia, la atencidon cordial, eficacia de los
resultados, entre otros aspectos que depende de la realidad organizacional y los
objetivos de evaluacion. Por lo tanto, la satisfaccion se presenta como una
herramienta que emerge el cuidado a la luz del paciente, favorecido la toma de
decisiones del personal enfermero en busca de mejorar los intereses y asistencia

del personal (38).
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Asi también, existen factores que influyen en la satisfaccion del usuario con
relacion al cuidado del personal. Se destaca a aquellos que envuelven la relacion
entre los profesionales y el paciente, el apoyo afectivo, informacion sobre la salud
y el cuidado, el poder de decision del paciente sobre las conductas asistenciales y
la competencia técnica de los profesionales. Ademas, los pacientes satisfechos
contribuyen a la mejora de resultados finales de acciones de salud, como la

adhesion de politicas preventivas y el tratamiento (39).

Al respecto, uno de los primeros referentes es la teoria de la accion
razonada propuesta por Martin Fisbhein e Icek Ajzen, concibe al ser humano
como un animal racional que procesa la informacion o la utiliza sistematicamente.
Es asi como se vislumbra al sujeto como un tomador racional de decisiones, el
cual se comporta en funcion de la valoracion que realiza de los resultados de su
comportamiento y de las expectativas que tiene sobre su comportamiento en
relacion a obtener determinados resultados (40). Consideran que la satisfaccion
depende de la percepcion que tiene el paciente de como ha sido tratado y de la
importancia que otorga este a la informacion recibida, accesibilidad, resultados y

confort durante su instancia en el centro de salud (41).

Asimismo, también se cuenta con la teoria de asimilacion y contraste
formulada por Anderson y Ross. Esta resulta de la fusion de dos teorias, primero
la teoria del contraste que indica que cuando los consumidores perciben una
discrepancia entre las expectativas y el resultado, magnifican la diferencia y la

teoria de la asimilacion siguiere que las inconsistencias entre las expectativas y

28



los resultados se reduciran o asimilaran para ajustar las percepciones de los

resultados a ser consistente con las expectativas (42).

La combinacion de estos dos modelos explica que la respuesta de
satisfaccion de un consumidor sera no lineal, es decir, la asimilacion ocurrira
dentro de un cierto rango de discrepancia entre las expectativas y el resultado,
mientras que fuera de ese rango, en el efecto de contraste puede ocurrir

inconsistencias, lo que conducira a la insatisfaccion (43).

El modelo de las brechas sobre la calidad del servicio fue propuesto por
Parasuraman et al. En base a entrevistas con grupos focales, mostraba que las
expectativas de los pacientes no se conocian en un solo nivel, sino en dos niveles
diferentes, donde se identificaba una zonza de tolerancia a: un nivel deseado y un
nivel adecuado. El nivel deseado, el cual es mas alto y se refiere a lo que el
consumidor espera recibir, es una mezcla de lo que ¢l cree que puede ser y lo que
deberia ser. El nivel adecuado, que es mas bajo y se refiere a lo que se considera
aceptable, se fundamenta, en parte, en la evaluacion que hace el consumidor sobre

lo que sera el servicio, es decir, su prediccion (44).

La variable satisfaccion del usuario cuenta con tres dimensiones:

- Actitud de atencion: consiste en la personalidad, actitud y comportamiento de

la enfermera durante el proceso de atencion.
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- Comunicacion: medio por el cual las personas interactian con signos verbales
y no verbales, y que pueden influir de forma positiva o negativa en la

recuperacion del usuario y/o paciente.

- Capacidad técnica: Manejo pertinente de los recursos y del conocimiento

disponible (29).

2.3 Formulacion de hipétesis

2.3.1 Hipotesis general

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre calidad de atencion

de Enfermeria y la satisfaccion de los cuidados en usuarios externos del servicio

de emergencia de un hospital publico de Villa El Salvador, Lima 2022.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre calidad de

atencion de Enfermeria y la satisfaccion de los cuidados en usuarios externos del

servicio de emergencia de un hospital ptblico de Villa El Salvador, Lima 2022.

2.3.2. Hipotesis especificas

Existe relacion significativa entre la dimension técnico-cientifica de la

calidad de atencion de Enfermeria y la satisfaccion de los cuidados en usuarios

externos del servicio de emergencia.
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Existe relacion significativa entre la dimension del entorno de la calidad
de atencion de Enfermeria y la satisfaccion de los cuidados en usuarios externos

del servicio de emergencia.

Existe relacion significativa entre la dimension humana interpersonal de la

calidad de atencion de Enfermeria y la satisfaccion de los cuidados en usuarios

externos del servicio de emergencia.
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METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion

El método sera hipotético-deductivo, ya que las hipotesis se formulan y se

respaldan o cuestionan mediante una ruta metodologica deductiva (45).

3.2 Enfoque de la investigacion

El enfoque sera cuantitativo, pues los datos por recolectar son numéricos

y seran parte de un procesamiento estadistico descriptivo e inferencial (45).

3.3.Tipo de investigacion

El tipo de investigacion sera aplicada, puesto que el conocimiento obtenido

mediante el trabajo de campo se aplica en beneficio del hombre y la sociedad (46).

3.4.Disefio de la investigacion

El disefio sera no experimental correlacional de corte transversal, puesto
que las variables solo son observadas tal y como lo hacen en la realidad cotidiana;
correlacional, porque el interés estd puesto en demostrar mediante evidencias
estadisticas que dos variables estan relacionadas; transversal, pues los datos seran

acopiados en un solo momento y lugar (46).
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3.5.Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion
La poblacion finita y conocida estard conformada por el promedio mensual de
atenciones de usuarios externos no graves que acuden Servicio de Emergencia en

el Hospital Villa El Salvador (47).

Tabla 1. Numero de Atenciones mensuales no graves en el servicio de emergencia

Mes Numero de usuarios
Enero 1120
Marzo 924
Abril 865
Mayo 780
Total 3689

Criterios de inclusion
- Usuarios no graves que asisten al servicio de emergencia.
- Usuarios que acepten ser encuestados.

- Usuarios que firmen el consentimiento informado.

Criterios de exclusion
- Usuarios que no deseen participar en la encuesta.
- Usuarios que desearon ser encuestados, pero que no firmaron el

consentimiento informado.
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Muestra
La muestra es un subgrupo representativo de la poblacion. Para determinar el

tamafio muestral se emplea una formula:

= NZzpq
ez(N—1)+Zzpq
n= (3689) x (1.96)*x (0.5) x (0.5)

(289-1) x (0.10)* + (1.96)*x (0.5) x (0.5)
n=95.00
Donde:
N = poblacion (3680)
n = muestra
Z =nivel de confianza al 95% equivale a 1.96

e = error muestral al 10% equivale a 0.10

La muestra total estara constituida por 95 usuarios externos del servicio.

Muestreo

El muestreo sera probabilistico del tipo aleatorio simple, ya que todos los

elementos de la poblacion tienen idénticas probabilidades de ser elegidos parte del

tamafio muestral.
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3.6. Variables y operacionalizacion
Variable 1: Calidad de atencion de enfermeria
Definicion operacional: Es la forma como el usuario percibe la atencion sanitaria en el servicio de emergencia. La percepcion respecto a estos
servicios se registra en un cuestionario universal valido y confiable tipo Likert de tres dimensiones siguiendo el criterio de calificacion de 5, 4, 3,

2,y 1y que corresponden a las escalas de siempre, casi siempre, a veces, casi nunca, nunca, y respectivamente (35).

33t Escala valorativa /
Dimensiones Indicadores de .
.y niveles o0 rangos
medicion
Desempeiio
.. . Competencia Baja
Téenico cientifico Eficacia (26-60 puntos)
Orden Media
Funcional entorno Senalizacion (61-95 puntos)
Comodidad Ordinal
Alta
Confianza (96-130 puntos)
Interpersonal humana Amabilidad
Empatia
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Variable 2: Satisfaccion del usuario con los cuidados de enfermeria

Definicion operacional: Es la respuesta de los usuarios del servicio de emergencia que parte de unas determinadas expectativas para
contrastarse con la percepcion del servicio recibido. Esta respuesta se registra en un cuestionario universal valido y confiable tipo Likert
de tres dimensiones siguiendo el criterio de calificacion de 5, 4, 3, 2, y 1 y que corresponden a las escalas de totalmente en desacuerdo,

en desacuerdo, ni de acuerdo ni en desacuerdo, de acuerdo, totalmente de acuerdo, y respectivamente (20).

Escala .
c c c Escala valorativa /
Dimensiones Indicadores de .
.y Niveles o rangos
medicion
Cortesia .
. . . Baja
Actitud de atencion Comprension
: .. (26-60 puntos)
Interés frente al requerimiento
Comunicacion Claridad de informacion Ordinal 61 _g/,lsed:; tos)
Asertividad P
.- Alta
: .. Habilidades
Capacidad técnica Conocimiento (96-130 puntos)
Destreza

36



3.7.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

Latécnica serd la encuesta, porque es un procedimiento utilizado a menudo
en la investigacion cuantitativa y también porque permite acopiar datos en un

tiempo relativamente corto (48).

3.7.2. Descripcion de instrumentos

Los instrumentos seran dos cuestionarios diferenciados y especificos para
medir los fendmenos en cuestion, los mismos que fueron modificados por Gamarra
(29) en 2018 a partir del del Cuestionario SERVQUAL (Quality Service) y de la
escala Consumer Emergency Care Satisfaction Scale — CECSS traducida y
validada en espafiol por Cuiiado et al. (35), que luego fueron sometidos a procesos
de validez y confiabilidad. Estos cuestionarios consisten en una serie de reactivos
en escala de tipo Likert y que se deducen metodoldgicamente de sus indicadores

y estos a su vez de las dimensiones de las variables (49).

Ficha técnica del instrumento 1

Instrumento: Cuestionario sobre calidad de atencion de enfermeria
Autor: Gamarra J (29)

Lugar: Lima, 2018

ftems: 26

Aplicacion: Autoadministracion

Tiempo: 10 minutos

Dimensiones: Técnico cientifico (items 1-10)
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Funcional entorno (items 11-20)
Interpersonal humano (items 21-26)
Escala: Ordinal tipo Likert
Niveles y rangos: Calidad baja (26-60 puntos)
Calidad media (61-95 puntos)

Calidad alta (96-130 puntos)

Ficha técnica del instrumento 2
Instrumento: Cuestionario sobre satisfaccion del usuario respecto a los

cuidados de enfermeria

Autor: Gamarra J (29)

Lugar: Lima, 2018

ftems: 26

Aplicacion: Autoadministracion

Tiempo: 10 minutos

Dimensiones: Actitud de la atencion (items 1-9)

Comunicacion (items 10-19)
Capacidad técnica (items 20-26)
Escala: Ordinal tipo Likert
Niveles y rangos: Calidad baja (26-60 puntos)
Calidad media (61-95 puntos)

Calidad alta (96-130 puntos)
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3.7.3. Validacion

Instrumento 1: Calidad de atencion de enfermeria

Gamarra (2018) valido su cuestionario de calidad de servicio modificado
“Cuestionario de calidad de atencion de Enfermeria” por medio de juicio de
expertos, y obtuvo la aceptacion de la V de Aiken= 0,85 por parte de los jueces
(p<0,05). Por lo tanto, se considera que el cuestionario es efectivo y valido para

aplicarlo (29).

Instrumento 2: Satisfaccion del usuario sobre los cuidados de enfermeria

Gamarra (2018) validd su cuestionario modificado sobre “Satisfaccion del
usuario sobre los cuidados de Enfermeria” mediante juicio de expertos, y obtuvo
la aceptacion de la V de Aiken= 0,91 por parte de los jueces (p<0,05). Por lo tanto,

se considera que el cuestionario es valido para aplicarlo (29).

3.7.4. Confiabilidad

Equivale a la consistencia interna, es decir, al hecho de que todos los items
del instrumento constituyan una totalidad coherente y homogénea, de forma que
se asegure que brindara resultados idénticos al ser respondido por los participantes
de la investigacion (49). En ambos casos, fue obtenida mediante una prueba piloto
equivalente al 15% de la muestra no probabilistica. Por tratarse de items

politomicos se empleo el estadigrafo alfa de Cronbach (29).
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En este orden de sucesos, el instrumento 1 “Cuestionario de Calidad de
Enfermeria” tiene una confiabilidad de o=0.997. Lo cual demuestra la

consistencia interna y alta fiabilidad de este instrumento.

Mientras que el instrumento 2 “Satisfaccion del usuario sobre los cuidados
de Enfermeria” obtuvo un coeficiente de a=0.971. Por tanto, es posible afirmar

que este instrumento tiene una muy fuerte confiabilidad.

3.8.Plan de procesamiento y analisis de datos

- Se solicita la autorizacion al director del Hospital Villa El Salvador para
aplicar los instrumentos al personal de salud.

- El documento que sera presentado en mesa de partes es una solicitud con dos
anexos, uno donde se podra leer el resumen ejecutivo del proyecto; otro donde
se aprecie la presentacion de la investigadora a cargo de la EAP de enfermeria
de la Universidad Norbert Wiener.

- Cuando se cuente con la autorizacion se realizara una reunion de induccion
con usuarios. Ahi se presentaran los objetivos, la importancia y los beneficios
que traera consigo la investigacion.

- Los datos acopiados seran sistematizados en una matriz Excel, este es el
insumo que sera procesado por el software SPSS v24.

- Se ha previsto un analisis descriptivo variable por variable (distribucion de

frecuencias) e inferencial (prueba de normalidad, contrastacion de hipotesis).
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- Al estudiarse variables ordinales cabe la posibilidad de que la prueba de
normalidad arroje como resultado que el coeficiente de correlacion por utilizar

sea el rho de Spearman.

3.9. Aspectos éticos

Se seguiran de forma estricta las consideraciones ¢éticas fundamentales

como los principios de beneficencia, no maleficencia, autonomia y justicia (50).
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1.Cronograma de actividades

Actividades
2022

Planteamiento
del problema

Marco tedrico

Hipotesis y
variables
Metodologia
Correccion  del
proyecto
Aplicacion  del
instrumento
Procesamiento de
datos y
sistematizacion
Contrastacion
Conclusiones 'y
recomendaciones

Presentacion del
informe

Correcciones

Sustentacion

Levantamiento

de observaciones
del jurado
evaluador

Resolucion
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4.2.Presupuesto

N° Monto por dia / Total
RUBROS dias/mes/ | Cantidad mes / SI
Unidad Costo Unitario :
REMUNERACION 1500.00
Asesor de Investigacion Mes 1 0 0.00
Espec1al1sta,eg Analisis Mes 1 500 500.00
Estadistico
MATERIALES 98.00
Disco compacto grabable .
(CD-R) Unidad 12 0,70 8.00
Memoria USB KINGSTON Unidad 1 40 40.00
16 GB
Impresiones Unidad 1 40 40.00
SERVICIOS 750
., . Servicio
Redaccion y tipeos Global 1 150 150
Servicio
Gastos de transporte Global 1 300 300
- Servicio
Movilidad Local Global 1 100 100
.. Servicio
Servicios de Internet Global 1 200 200
OTROS
. Servicio
Imprevistos Global 1 300 300
TOTAL 2,648
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Anexo 1: Matriz de consistencia

Titulo de la investigacion: “CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA Y SATISFACCION CON LOS CUIDADOS EN USUARIOS
EXTERNOS DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DE UN HOSPITAL PUBLICO DE VILLA EL SALVADOR, LIMA 2022”

Formulacion del problema Objetivos Hipdtesis Variables Disefio metodoldgico
Problema General Objetivo General Hipétesis General Variable 1. Calidad de Tipo deinvestigacion:
(Como la calidad de atencion Determinar como la calidad de Hi: Existe relacion atencion de enfermeria Investigacion aplicada

de Enfermeria se relaciona
con la satisfaccion de los
cuidados en usuarios
externos del servicio de
emergencia de un hospital
publico de Villa El Salvador,
Lima 2022?

Problemas Especificos

(Como la dimensidn técnico-
cientifica de la calidad de
atencion de Enfermeria se
relaciona con la satisfaccion
de los cuidados en usuarios

externos del servicio de
emergencia?
(Como la dimension del

entorno de la calidad de
atencion de Enfermeria se
relaciona con la satisfaccion
de los cuidados en usuarios

atencion de Enfermeria se
relaciona con la satisfaccion de

los cuidados en usuarios
externos del servicio de
emergencia de un hospital

publico de Villa El Salvador,
Lima 2022.

Objetivos Especificos

Identificar como la dimension
técnico-cientifica de la calidad
de atencion de Enfermeria se
relaciona con la satisfaccion de

los cuidados en usuarios
externos del servicio de
emergencia.

Identificar como la dimension
del entorno de la calidad de
atencion de Enfermeria se
relaciona con la satisfaccion de
los cuidados en usuarios

estadisticamente significativa
entre calidad de atencion de
Enfermeria y la satisfaccion
de los cuidados en usuarios
externos del servicio de
emergencia de un hospital
publico de Villa El Salvador,
Lima 2022.

Hipotesis Especificas

Existe relacion significativa
entre la dimensién del
entorno de la calidad de
atencion de Enfermeria y la
satisfaccion de los cuidados
en usuarios externos del
servicio de emergencia.

Existe relacion significativa
entre la dimension del
entorno de la calidad de
atencion de Enfermeria y la
satisfaccion de los cuidados

Dimensiones:

- Técnico - cientifica

- Entorno

- Humana interpersonal

Variable 2. Satisfaccion del
usuario con los cuidados de
enfermeria

Dimensiones:

- Actitud de atencion
- Comunicacion

- Capacidad técnica

Método y diseiio de la

investigacion

- Método hipotético
deductivo

- Disefio no
experimental
correlacional

Poblacion y muestra
Poblacion:
3689 atenciones

Muestra:
95 usuarios
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externos del servicio de

emergencia?

(Como la dimensién humana
interpersonal de la calidad de
atencion de Enfermeria se
relaciona con la satisfaccion
de los cuidados en usuarios
externos del servicio de
emergencia?

externos del servicio de

emergencia.

Identificar como la dimension
humana interpersonal de la
calidad de atencién de
Enfermeria se relaciona con la
satisfaccion de los cuidados en
usuarios externos del servicio de
emergencia.

en usuarios externos del

servicio de emergencia.

Existe relacion significativa
entre la dimensiéon humana
interpersonal de la calidad de
atenciéon de Enfermeria y la
satisfaccion de los cuidados
en usuarios externos del
servicio de emergencia.
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Anexo 2: Instrumentos

“Cuestionario de Calidad de atencion de Enfermeria”

Introducciéon: Estimado sr. (a) tenemos formulada una serie de preguntas, acerca de la
calidad de atencion que Ud. Ha recibido de parte de la enfermera(o) durante su atencion
en el Servicio de Emergencia, a continuacion, la respuesta sera marcada con una (x) a
criterio personal segiin como Ud. haya sido atendido servira para la mejora de la atencion,
esta informacion es completamente confidencial y andnima.

1 =NUNCA: Cuando nunca realiza esa actividad

2= CASI NUNCA: Cuando las actividades se realizan algunas veces

3 = A VECES: Cuando esas actividades lo observa Frecuentemente

4= CASI SIEMPRE: cuando las actividades se observan seguidas

5 =SIEMPRE: Cuando esas actividades lo observa siempre Para satisfacer sus

necesidades.

1 2 3 4 5

N.- ITEMS O PREGUNTAS Casi A Casi .
Nunca . Siempre
nunca | veces | siempre

Técnico cientifico
Mostro interés el enfermero

! durante su atencion.

) Durante su atencion mostro
habilidad el personal de salud.

3 La enfermera uso proteccion

personal durante su atencion.
La enfermera (0) le explica bien
4 | sobre el procedimiento en el
momento de la atencion.

Al realizar algin
5 | procedimiento la enfermera
utilizo equipo de bioseguridad.
La enfermera (o) demostro
6 | conocer cada procedimiento o
indicacion realizada.
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7 | Comprende la informacion que
le proporciono la enfermera(o).

8 | La enfermera usa palabras
sencillas  para  explicarle
situaciones que se presenten.

9 | La enfermera da soluciones a
sus inquietudes

10 | La enfermera resolvido sus
dudas con las que llego al
servicio.

Funcional-entorno

11 | El enfermero (a) respeta el
triaje y el orden de llegada.

12 | Se contd con la historia clinica
durante la atencion en el
servicio.

13 | Las sefializaciones del servicio
estan correctamente colocadas.

14 | La sefializacion en el servicio
esta visible y legible.

15 | El servicio de emergencia
cumple con sus expectativas.

16 | El servicio de emergencia se
encuentra ordenado.

17 | El servicio de emergencia
cuenta con iluminacion
adecuada.

18 | Los espacios de atencion se
encuentran adecuadamente
ventilados.

19 | Los espacios de atencion se
encuentran limpios.

20 | El1 4area de espera esta
acondicionado adecuadamente.

Interpersonal humano

21 | El enfermero (a) que lo atendio
le inspira confianza.

22 | El enfermero (a) se mostrd
amable durante la atencion.

23 | La informacién dada por el
enfermero fue clara

24 | El enfermero  comprende
amablemente su salud.

25 | El enfermero(a) lo ayudo
durante su atencion.

26 | Se le brindo informacion

verdadera y oportuna.
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“Cuestionario de Satisfaccion del paciente sobre los cuidados de Enfermeria”

Introduccién: Estimado sr. (a), tenemos formulada una serie de preguntas, acerca de la
atencion y cuidados que Ud. Ha recibido de parte de la enfermera(o) durante su atencion
en el servicio de emergencia, a continuacion la respuesta sera marcada con una (x) segin
como Ud. haya percibido la atencion y como se encuentre en el nivel de satisfaccion, es
de caracteranonimo y servira para la mejora de la atencion.

1=TOTALMENTE EN DESACUERDO (TD)

2= EN DESACUERDO (D)

3= NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO (N.D.A), (N.E.D)

4= DE ACUERDO (A)

5= TOTALMENTE DE ACUERDO (TA)

N.- ITEMS O PREGUNTAS /p|ED 1;1::?)/ D/A IT/A

Actitud de atencion
Cuando se encontro con el enfermero (a) en el servicio
lo saludo correctamente.
2. [El enfermero(a) lo llamo por su nombre o apellido.
La enfermera(o) le pregunto el motivo de su atencion
en el servicio.
Entendié la informaciéon que le dio el enfermero
durante su atencion.
La enfermera (o) le explico hasta que usted
5 |comprenda acerca del tratamiento o procedimiento a
realizar.
La enfermera (0) escucho y entendio sus inquietudes o

roblema.
La enfermera(o) se preocupd en agilizar su atencion|
en el servicio.
La enfermera(o) le hablo sobre su historia clinica y la
necesidad de contar con ella para su atencion.
La enfermera(o) mostro interés en su salud
durante su atencion y/o permanencia.
Comunicacion

La enfermera(o) utilizo un lenguaje simple y claro
durante su recepcidn, atencion y cuidado.
11 [La enfermera(o) le explico sobre los efectos

10
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probables del procedimiento o indicacidn a seguir.

12

La enfermera(o) le explico sobre los cuidados o
procedimientos a seguir en casa luego de la atencion.

13

La enfermera (o) les prest6 atencion y cuidado a sus
dudas durante la atencion.

14

La enfermera (0) se mostro amable y atenta durante su
atencion y cuidado

15

La enfermera (o) hizo wuso de materiales,
instrumentos o figuras para explicarle y resolver
sus dudas.

16

La enfermera (o) mostro respeto y consideracion
durante su atencion.

17

Durante su atencion la enfermera (o) mostro actitud
positiva y de fe.

18

El enfermero (a) le inspiro confianza y seguridad
durante su atencion.

19

Existi6 una comunicacion y un lenguaje
adecuado durante su atencion con el enfermero (a)

Capacidad técnica

20

El enfermero(a) que lo atendié y lo cuid6 demostrd
conocer su trabajo

21

La enfermera(o) mostro interés en su salud
durante su atencion y cuidado.

2

La enfermera(o) realiza los procedimientos con
mucho cuidado y delicadeza.

23

Logro obtener la informacion esperada del enfermero
(a) cuando lo requiri6 o llamo.

24

El enfermero(a) que lo atendi6 y cuid6 demostro
conocer acerca del procedimiento o indicaciones.

25

La enfermera (o) mostro conocery fundamento
sus respuestas durante su atenciéon y cuidado.

26

El enfermero (a) que lo atendid y lo cuido
demostr o confianza y conocimiento durante

su trabajo.

Gracias por su colaboracion
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Anexo 3: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud. Antes
de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes

apartados

Titulo del proyecto: CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA Y
SATISFACCION CON LOS CUIDADOS EN USUARIOS EXTERNOS DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA DE UN HOSPITAL PUBLICO DE VILLA EL

SALVADOR, LIMA 2022.
Nombre de la investigadora principal:

Lic. GAONA CORDOVA SILVIA, VERONICA

Proposito del estudio: Determinar la relacion entre calidad de atencion de enfermeria y

satisfaccion del usuario externo sobre los cuidados de enfermeria.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacion por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le puede

ser de mucha utilidad en su actividad profesional.
Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio

Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegida, solo la
investigadora puede conocerla. Fuera de esta informacion confidencial, usted no sera

identificado cuando los resultados sean publicados.
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Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion o pérdida

de los beneficios a los que tiene derecho

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de

este estudio o acerca de la investigacion, puede dirigirse a... 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 Etica de la Universidad Norbert Wiener, correo electronico. ..

Participacion voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria

y puede retirarse en cualquier momento.

Nombres y apellidos del participante o apoderado Firma o huella digital

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o mévil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombre y apellidos del investigador Firma

N° de DNI

N° teléfono movil

Nombre y apellidos del responsable de encuestadores Firma
N° de DNI
N° teléfono
Datos del testigo para los casos de participantes iletrados Firma o huella digital

Nombre y apellido:
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DNI:

Teléfono:

Lima, junio del 2022

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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