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I. INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y los datos de la Sociedad
Latinoamericana de Nefrologia e Hipertension, es disminuir la enfermedad renal en
estadio V, el tratamiento alternativo para la sustitucion de funcién de rifién, se
recomiendan promover estrategias para reducir la brecha y mejor la distribucion de
los pacientes que sean equitativa y mejorar la vida (1). La enfermedad renal en
estadio V es 10% al nivel mundial nacional y local. Pueden lograr prevenir segun
su estadio, la enfermedad suele ser progresiva, irreversible que presenta sintomas
seqguir con vida las terapias que son, la didlisis y el trasplante renal que son muy

costosas Debemos adquirir los equipos necesarios que el paciente requiera .(2)

La Insuficiencia Renal Cronica (IRC), presenta problemas en salud publica que
afecta la vida de millones de personas por incremento y prevalencia de la
enfermedad renal, también aspectos fisicos, emocionales del paciente que recurre
a terapias de sustituciéon para disminuir las complicaciones de los pacientes donde
el personal de enfermeria cumple un rol importante (3). Debido al incremento de la
enfermedad de insuficiencia renal cronico el numero de la poblacién, es alto el
porcentaje que recurre a terapias como tratamientos de hemodialisis lo cual ayuda
prolongar la supervivencia del paciente. Este problema se debe a tasas altas de
incidencia en la poblacidn, también por magnitud de sus efectos socioeconémicos

en pacientes con insuficiencia renal (4).

En nuestro pais, mas de 50% de la poblacion son portadoras de IRC que necesitan
tratamiento para empezar con terapias de sesiones de hemodialisis para seguir
viviendo también requieren de trasplante renal. En algunos departamentos del
pais, el MINSA no tiene centros de servicio de dialisis en sus hospitales, no cuenta
con nefrélogos. Las clinicas deberian ser pagadas por EsSalud, que dicha
institucidon no cuenta con equipos suficientes para la atencion de los pacientes (5).
Los pacientes que padecen IRC tienen la necesidad de ingresar a terapia que
son sesiones por medio de acceso de fistula y acceso vascular El método sirve para
eliminar liquido del cuerpo de sustituir al rifidn para tratar la insuficiencia renal. El
paciente debe adaptarse a sus nuevos estilos de vida. Al aprender sobre su
tratamiento, para obtener los mejores resultados y asi poder llevar una vida plena

y activa (6) .
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Los pacientes con la enfermedad de insuficiencia renal cronicos con el tratamiento
de hemodialisis cambiaran el curso de sus vidas diarias. Necesitan los cuidados de
la enfermera basada en el cuidado de ayuda y confianza también ser holistico e
integral del paciente: se le da educacion sanitaria y apoyo emocional, familiar y,
respetando la dignidad humana del paciente conllevandole a sobre llevar mejor la
enfermedad y su cuidado (7). Como enfermera se da el cuidado, del ser humano
segun necesidad que requiere por la vocacion, formacion humanistica, que permite
su interaccion con pacientes, que se encuentra en tratamiento de IRC y necesita
cuidados exhaustivos del personal de enfermeria es ofrecer un cuidado
formalizado de las necesidades afectadas que requieren intervencion de

enfermeria (8).

Actualmente se reporta una creciente despersonalizacion en relaciones humanas
entre enfermera paciente. Los que padecen IRC con tratamiento de hemodialisis
la enfermera, es responsable de dar un ambiente tranquilo, con confianza,
credibilidad, comunicacién y aceptacién del paciente para establecer la relacién
de persona a persona o de enfermera a paciente (9). La OMS, emitié politicas
integrales que van a servir como base para la formacion de los profesionales en
salud, en el servicio de hemodialisis con ello se quiere que los pacientes tengan
el trato humanizado. Respetando las creencias y costumbres asi como las
opiniones de las personas que tengan la enfermedad que padecen enfatizando
que la humanizacion que para que haya humanismo debe haber comunicacién,

respeto y apoyo mutuo (10).

A nivel internacional, Bautista y col., (2017), en Colombia, encontraron que 72% de
pacientes hospitalizados percibieron como atencién y excelentes en el cuidado
humanizado, refiriendo una satisfaccion e interaccion con los cuidados que brinda
el personal de enfermeria, en area de hospitalizacion pertenecientes por categorias
de sentimiento del paciente, apoyo fisico Del personal de salud(11).Valenzuela
(2016), en Espafia, habla del proceso de humanizacién del cuidado del profesional
de enfermeria en urgencias de pacientes atendidos experimentaron un excelente
cuidado humano que brinda el personal de salud. Como herramienta principal en
cuidado humanizado, que requieren habilidades, Restablecer el humanismo que
ofrece el profesional enfermero en las areas de emergencias y urgencias(12).
Romero y col., (2015), en Colombia, encontré el 55,4% practica el cuidado

humanizado hacia los pacientes; 35% en casi siempre se da, 7,9% solo algunas
2



veces practica y nunca 1,7%. Hay categorias como: Establecer prioridad al sujeto
de cuidador en 58,8%, brindar apoyo emocional 57,5% y manejar disponibilidad de
tiempo para atencion de cada paciente 56,2%. Los pacientes han experimentado
buena y excelente priorizacién del cuidado(13). Minamisava y col., (2016), en Brasil,
encontraron que la atencién de cuidado de enfermeria muestran que el personal
de enfermeria tiene dificultar para llegar alcanzar los cuidados del paciente
prestado por la institucion con los items evaluados pero con puntajes bajos en las
necesidades del paciente pero los nivel fueron deseable entre calidad y atencion

en todo los dominios por el personal de enfermeria en los cuidados(14) .

Al nivel nacional, Inca (2017), encontré que sus resultados muestran que la mitad
de los pacientes que reciben de la atencién que brinda la enfermera es de manera
regular, seguido en los cuidados de sus necesidades afectadas del paciente el
alto porcentaje era bueno y mala, también refieren de acuerdo a sus dominios,
establecidos y sus conocimiento que permite que la habilidades ayuda al paciente
en todas sus dimensiones como el apoyo de enfermeria en el cuidado (15).Becerra,
col., (2017), encontraron que la “Percepcion del cuidado humanizado de enfermeria
y nivel de estrés del paciente hospitalizado”. Percibimos La muestra del cuidado en
los pacientes que en su conclusion fue que los pacientes hospitalizados perciben
mejor el cuidado por parte del personal de enfermeria (16). Barrueta (2018), el
cuidado del personal de enfermeria con pacientes con terapias de sesiones de
hemodialisis la calidad del cuidado humano que realiza el personal de salud es
malo de 89% en la atencién buena es de 11%. el cuidado de enfermeria varia segun
su funcién de acuerdo a los pacientes por su cultura ,factores personales acerca
del cuidado recibido de enfermeria en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza es
desfavorable(17). Ventocilla (2015), encontré percepciones del personal de
enfermeras hacia los pacientes de terapia de hemodialisis que demostraron que el
cuidado humano cuyo resultado es 83% siempre y casi siempre 13% y algunas
veces 4% demostrando que el hospital tienen profesional de enfermeria con
conductas humanizadas, habilidad, porque los pacientes necesitan mas apoyo del

personal de enfermeria. (18).

La humanizacion es un tema relevante para los profesionales del sector salud, de
la atencion, humanizada se podrian definir accion y efecto de humanizar mediante
el cual la interaccion entre los conocimientos y cualidades humanas para adaptarse

a su nuevo estilo de vida, que pueda a afrontar sus miedos y brindar por parte del
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personal un cuidado holistico de calidad para poder establecer una gran asistencia
de calidad centrada en el individuo(19) . Durante la sesién de hemodialisis el
cuidado humano es ayudar al paciente que afronte la situacion en relacidon
terapéutica es ofrecer al paciente con IRC Durante la atencidn que se brindan a
los pacientes antes, durante y después de cada procedimiento un cuidado basado
en los diferentes aspectos de la persona, tanto espiritual, moral, social sino la
esencia del ser humano basadas en conocimientos cientificos, principios bioéticos
que brindan las enfermeras al paciente(15).Ejercer la profesion de enfermeria como
ciencia del cuidado humano basados en teoria académica clinica , dedicado a la
promocioén y restablecimiento de salud y el cuidado . La enfermera del servicio de
hemodialisis ayuda a los pacientes a enfrentar la situacion dificil del paciente,
tratando de sobre llevar mejor la enfermedad IRC (en terapias de hemodialisis),en
brindar educacion ser creatividad, tener empatia para brindar el cuidado (20).La
participacion de la enfermeras es aprendan acerca del cuidado reconozcan los
pensamientos de los pacientes y se refleja en un cuidado humanizado con fin de
efectuar hacer referencia que la enfermera muestra su simpatia, amabilidad,
respeto cordialidad en atencion, eficiencia en desempeno de sus labores, claridad
al comunicarse, manifestacion de estimulos positivos y brinda un cuidado
comprometido y solidario (21). La profesiéon de enfermeria tiene un papel
fundamental como dispensador de salud para poder lograr el bienestar, de
acuerdo a las condiciones para disminuir el riesgo con terapias en el tratamiento
haciendo comprender todo el proceso de su enfermedad, para su recuperacion
consecuencia, el cuidado es forma de relacion intencionalmente terapéutica que el
profesional de enfermeria realiza en interaccion con las personas (22) .El cuidado
de enfermeria se caracteriza en cuidado humanizado debe basarse en calidad en
aspecto humano segun a sus necesidades ayudar generar conocimiento de si
mismo al paciente con IRC para alcanzar su bienestar y mejoria de su salud. Las
categorias en sentimiento de paciente, el apoyo fisico, apoyo emocional,
caracteristicas de la enfermera para brindar el cuidado (23). Los cuidados de
enfermeria para pacientes (IRC) en el tratamiento con hemodialisis, por
caracteristicas de la enfermedad demanda de cambio de vida muy intenso cambia
el estilo de vida, comportamiento, en el aspecto emocional, fisico como en lo
social el objetivo del cuidado del personal de Enfermeria se dedica al
restablecimiento de la salud y el bienestar que necesita el pacientes para mejorar

su salud (24) .Segun Watson, en el Cuidado Humano, Debe usar enfoques de
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investigacion. Se basa en promover, preservar la salud, tratar la enfermedad brindar
un ambiente armonioso en los pacientes. Debe permitirse a promover el cuidado
familiar para generar calidad de vida, proteccion para el paciente, y que
culturalmente se sienta aceptado y enfocado al ser humano, con el acto de cuidar

y conocimientos (25).

Segun Watson, los elementos asistenciales reafirman un papel importante de las
enfermeras de las necesidades humanas. Segun las Caracteristicas del personal
de enfermeria en los comportamientos de cuidado que el paciente reconoce, y
caracteriza a la enfermera con equilibrio holistico humanitario amoroso, solidario
agradable, que demuestra, con los cuidados que brindan (26). Esta investigacion
puede aportar con mucha importante de reconocer que los pacientes y el personal
de enfermeria debe cumplir en ofrecer una buen cuidado al paciente en el servicio
de hemodialisis de manera que los resultados obtenidos permita reflexionar una
buena relacién entre el enfermero y el paciente y mejorar el cuidado humano y
minimizar las fallas para mejorar la prestacion del servicio de hemodialisis y lograr
una atencién adecuada (27). La investigacion es importante, porque permite
evaluar el cuidado humanizado que brinda a los pacientes que estan recibiendo el
tratamiento de hemodialisis acerca del cuidado humanizado que debe percibir con
afecto e interaccién y apoyo del personal de enfermeria en recuperacion del
paciente. También se debe optimizar para educar con estrategias educativas al
paciente con insuficiencia renal crénica. Los resultados del estudio contribuiran a
mejorar el que hacer y poner en practica en la atencién prestadora a los pacientes
del cuidado del personal de enfermeria teniendo en cuenta el bienestar del paciente

para prevenir las complicaciones.

El objetivo del estudio es determinar la calidad de cuidado humanizado que brinda
la enfermera en pacientes con tratamiento de hemodialisis en el hospital nacional

Guillermo Almenara Irigoyen, lima - 2020.
Y como objetivos especificos:

e Determinar la calidad del cuidado humanizado segun la dimensién Apoyo

emocional.



e Determinar la calidad del cuidado humanizado segun la dimension

proactividad.

e Determinar la calidad del cuidado humanizado segun la dimension

caracteristicas de la enfermera.

e Determinar la calidad del cuidado humanizado Priorizando del cuidado en

el tratamiento de hemodialisis.



. MATERIALES Y METODOS

2.1ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

El estudio sera de tipo cualitativo porque consistira en recoleccion de datos, sera
Descriptivo: porque tiene una sola variable y se determiné el comportamiento de la
variable de estudio de disefio no experimental porque no se manipulara las
variables de estudio ademas es de corte transversal dado nos permitira obtener
informacion de los datos en un momento determinado tal como se presenta en la

realidad.
2.2POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO
Poblaciéon

La poblacion estara constituida por pacientes que acuden a su tratamiento para
su sesion de hemodialisis .que son atendidos alrededor de 45 pacientes al dia en
la secuencia lunes, miércoles viernes, también martes , jueves, sabados, por
semana 90 pacientes del servicio de hemodialisis sometidos a tratamiento al afo
en el Hospital Almenara a quienes se le aplicara el cuestionario Los pacientes que
participaran en estudio seran escogidos segun criterios de exclusion, e inclusion,
descrito , alcanzando al mes alrededor de 360 mes al afio 4,320 de pacientes

atendidos y de aceptar y participar de esta investigacion .
Muestra:

Se trabajara con 90 pacientes, que asisten al servicio de hemodialisis para su
tratamiento, tanto entre hombres y mujeres en diferentes edades entre los meses
de enero a marzo del afio 2020, segun criterios de exclusion, e inclusién de aceptar

y participar de esta investigacion

Criterios de inclusion:

v' Pacientes que se encuentran Lucidos y orientados en tiempo, espacio y

persona.



v Pacientes que presenten fistula artereovenosa (FAV) injertos y que estén mas
de un afo en tratamiento.

v" Que todos los pacientes acepten participar en el proyecto.
Criterios de exclusion:

v' Pacientes que rechazan la participacion del proyecto.
v Pacientes que no lograron asistir el dia que se realizé el cuestionario.

v' Pacientes que no firmen el con consentimiento informado.

2.3 VARIABLE(S) DE ESTUDIO

El presente estudio presenta una variable principal que es Cuidado Humanizado
que brinda la enfermera en el tratamiento de hemodialisis de tipo cualitativa, su

escala de medicion es ordinal.

Definicion conceptual de variable cuidado humanizado de enfermeria: El
cuidado humanizado permite que la enfermera brinde a los pacientes con
tratamientos de hemodialisis en diferentes dimensiones como apoyo emocional la
empatia, confianza, proactividad donde las caracteristicas de las enfermeras de
tener responsabilidad el ser humanitario se apoya en conocimiento ,cientifico, como
persona, Unica, al Priorizar el cuidado del paciente por sus actitudes es por esto
que la enfermera brinda calidad que implica el cuidado humanizado (28).

Definicion operacional de variable cuidado humanizado de enfermeria: El
cuidado humanizado es un proceso que permite que la enfermera brinde a los
pacientes con tratamiento de hemodialisis en diferentes 4 dimensiones como el
apoyo mutuo, emocional , las enfermeras priorizan el cuidado y seran medidas en
una escala de Likert la cual sera evaluado por medio de cuestionario percepcién de
cuidado humanizado de enfermeria (PCHE) de Maria Rosario Inca Serna en el afio
2017, mediante las dimensiones Apoyo Emocional, Proactividad, Caracteristicas de
la Enfermeria, Priorizar al ser cuidado. Aplicados mediante la Escala de Likert:
Siempre, A veces, Nunca, obteniendo valores finales de Favorable, Medianamente,

Favorable, Desfavorable.

2.3TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION



Técnica de recoleccion de datos: como técnica de recoleccion de datos que
utilizaremos la encuesta, ya que permitira obtener respuesta planteada sobre

el tema de nuestro estudio.

Instrumentos de recoleccion de datos:

Para medir el cuidado humanizado se utilizara el instrumento que se contara con
un cuestionario del cuidado humanizado el cual tiene cuatro dimensiones tales
como apoyo emocional, proactividad, caracteristica de Enfermeria, Prioriza al Ser
cuidado. El cuestionario se aplicara a todos los pacientes que acuden a su
tratamiento de hemodialisis y cumpla con criterios de inclusion y exclusion. A todos
pacientes que desarrolla el cuestionario se les brindara un tiempo para responder
las preguntas que durara aproximadamente entre 20 a 30 minutos permite
determinar el cuidado humanizado. Los puntajes de cada pregunta son para medir
el cuidado humanizado que brinda la enfermera en pacientes con tratamientos de

hemodialisis segun el tipo de respuestas como “siempre”, “casi siempre”, “algunas

veces” 0 “nunca’.

se utilizara el instrumento de recoleccion de datos cuestionario de tipo de Escala
de Likert que va con una puntuacion de 1 al 4 percepcion de Comportamientos de
cuidado humanizado de enfermeria (PCHE) elaborado por Rivera Alvares y Alvaro
Triana (2007) ,este comprende de 50 items que mide la cuidado humanizado las
cuales son Sentimientos, caracteristicas ,dar apoyo Emocional, cualidades de
hacer de la enfermeria, Proactividad, empatia, priorizar el cuidado lo cual es
Modificado por la Autoria de Maria Rosario Inca Serna en el afio 2017.este
cuestionario para aplicarlos a los licenciados de enfermeria que brinden cuidados
de los pacientes. Para el presente estudio consta de 22 items, preguntas divididas
en 4 dimensiones. La validez del instrumento fue sometida a consulta de 5 expertos,
aplicandose la prueba nominal (validez= < 0.05) y la confiabilidad se realizara
mediante una prueba piloto y el alfa de Cronbach cada item es la siguientes cada
items, tiene tres alternativas como posible respuestas asignandole puntaje a cada
respuesta siguiendo una escala ordinal, se trabajara con 270 pacientes de ambos
sexos en servicio de hemodialisis con tratamientos de hemodialisis. Permite el

acercamiento directo con individuos de la realidad concreta. Correspondientes a las



dimensiones: Categoria de apoyo emocional. (5 items), Categoria proactividad. (5
items), Categoria caracteristica de Enfermeria. (6items), Prioriza al Ser cuidado. (6

items).

Validez y confiabilidad de instrumentos de recoleccién de datos:

El instrumento fue validado luego de hacer los ajustes al instrumento se cumplira
con la validez de contenido, criterio, asi mismo el cuestionario fue elaborado por la
autora Maria Rosario Inca Serna y fue evaluado por experto en area de enfermeria
se identificaron los items con dominio dimensiones del instrumento modificado es
mediante la prueba ordinal 0.05, la confiabilidad y datos con el valor de alpha de

cronbach es. De 0.83, que quiere decir que es buena el grado de confiabilidad.
Confiabilidad del instrumento:

En la confiabilidad de nuestro instrumento es mediante la prueba piloto realizado
un promedio de 10 pacientes con tratamiento de hemodialisis. Se confirma la
confiabilidad del instrumento mediante la férmula de Alfa de Cronbach cuidado
humanizado en pacientes con tratamiento con hemodialisis o que confirma la

consistencia interna del instrumento y su confiabilidad.
2.5 PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS
2.5.1 Autorizacién y coordinaciones previas para la recolecciéon de datos

Antes de la ejecucion del estudio del proyecto de investigacion se realizara algunas

gestiones al comité de nuestra universidad.

Para iniciar el proceso se solicitara el permiso al Director del hospital, Almenara,
para realizacién de la encuesta correspondiente, a fin de obtener la autorizacion
correspondiente con la jefa de enfermera servicio de nefrologia del area de
hemodialisis a fin de establecer el cronograma que indique que dias y el horario
para iniciar la recoleccidén de datos para realizar la encuesta que tomara de 20 a
30 minutos considerando el consentimiento informado, el proceso de recoleccién

de datos se realiz6 respetando los principios éticos.

2.5.2 APLICACION DE INSTRUMENTO(S) DE RECOLECCION DE DATOS
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En el momento de la aplicacion, del cuestionario sera presentado, en el servicio de
hemodialisis de forma manual, los datos seran ingresados en matriz de datos
disefiados en el programa Microsoft Excel 2013 y exportados al programa SPSS
25.0 Ahi se analizaran obteniéndose los resultados en tabla y graficos y que fueron
estadisticas descriptiva programa SPSS version 25 con su respetivo analisis e
interpretacion .Ademas se realizara durante el de octubre.

2.6 METODOS DE ANALISIS ESTADISTICO

Para culminar el proceso de recoleccién de datos, las respuestas seran ingresadas
a la hoja de calculo al programa Microsoft Excel 2013 y después seran exportados
al programa SPSS donde obtendran las tablas y graficos como frecuencia absoluta,

frecuencias relativas que seran descriptos respectivamente.
2.7 ASPECTOS ETICOS

En la investigacion se mantendra la transparencia confiabilidad de la informacion
de los participantes en el estudio del proyecto .se explicara a cada uno de los
participantes la informacién necesario que requieran de los beneficios de la

investigacion.
Para el estudio se tiene en cuenta el consentimiento informado que consiste en:

Beneficencia: en esta investigacidon es de gran beneficio para pacientes con
tratamiento de hemodialisis participantes en la investigacién que se implementa las

estrategias y mejorar el cuidado humanizado y holistico.

No maleficencia: se explica a cada uno de los pacientes que su participacion en
este estudio no implica ningun riesgo a su salud e integridad individual ni la de sus
integrantes a los pacientes; encuestados dado que los datos obtenidos seran por

medio de informacion y confidencial.
Autonomia:

Los pacientes de esta investigacion sera aplicado estrictamente en este estudio al
paciente se respetara toda decisidon que tome el paciente vy libre voluntad de
participacion que participaran voluntariamente del estudio la cual estara plasmada

en el consentimiento informado.

11



Justicia: Mediante el principio de justicia se garantizara la distribucién de forma
equitativa, con respeto y cordialidad, asi como también de beneficios, se ha tenido
que rechazar muy drasticamente toda discriminacion por cualquier sea el motivo.
Los pacientes que participaron, y los que no participaron en el estudio seran
tratados con igualdad ni preferencia se realizara una seleccion justa sin excluir

condiciones sociales, raza, religion y sexo.

12



lll. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

3.1 Cronograma de actividades

2020

ACTIVIDADES Mayo junio julio Agosto setiembre Octubre

1123 |4(|1|2 3|4 |1]|2 3|4 |12 34|12 |3|4]|1]2

Revision bibliografica X | X

Elaboracion del proyecto X

Presentacion del proyecto X

Revisién y correcciones X | X

Aprobacién del proyecto X | X

Recoleccion de datos XX | X|X|X

Preparacion de resultados X|X| X

Procesamiento de X| X | X| X
resultados

Elaboracioén de X | X
conclusiones

Redaccion del informe final

Entrega del informe final
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3.2 Recursos Financieros

DETALLE CANTIDAD | REEO | PRECID
RECURSOS HUMANOS
Asesor de Investigacién 0 0 0
Asesor estadistico 1 S/. 650.00 S/. 650.00
SUB TOTAL S/. 650.00
BIENES
Hojas bond 1 millar S/.10.50 S/.10.50
Lapiceros 2 S/.0.50 S/.1.00
Lapices 2 S/.0.80 S/.1.60
Folder manila 4 S/.0.50 S/.2.00
Archivadores 1 S/.6.00 S/.6.00
Resaltadores 1 S/.2.50 S/.2.50
Correctores 1 S/.2.50 S/.2.50
USB 1 S/. 40.00 S/. 40.00
CDs 2 S/. 6.00 S/.12.00
SUB TOTAL S/.78.10
SERVICIOS
Fotocopias S/.150.00 S/.150.00
Impresiones S/.210.00 S/.210.00
Internet S/. 150.00 S/. 150.00
Anillados S/. 80.00 S/. 80.00
Empastados S/. 80.00 S/. 80.00
Teléfono S/. 150.00 S/. 150.00
Movilidad S/. 150.00 S/. 150.00
SUB TOTAL S/.970.00
TOTAL S/.1,698.10
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Anexo A. Operacionalizacion de la variable o variable

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE 1

TITULO: Cuidado Humanizado que brinda la Enfermera en pacientes con tratamiento de hemodiélisis en el Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen Lima — 2020

CRITERIOS
Tipo de DEFINICION o VALORES PARA
VARIABLE variable DEFINICION CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES N° DE ITEMS FINALES ASIGNAR
VALORES
- Dar confianza
- Dar buen trato
Apoyo Emocional - Dar tranquilidad 1,2,3,4,5
- Hacer sentir bien
- Individual
-ldentificacion
-Respuestas
Proactividad -Explicacién 6,7,8,9 10
El cuidado humanizado es un proceso que El cuidado humanizado es un -Informacién
cuidado permite que la enfermera brinde a los | G T LT o A -Atencion Oportuna
. pacientes con tratamientos de hemodialisis en p que p q
Humanizado : ) ’ enfermera brinde a los :
. dimensiones en apoyo emocional , la : . Categoria
que brinda la . . pacientes con tratamiento de _
empatia, confianza que una persona ofrece a e : ; 11-22
Enfermera en otra, la proactividad se refiere a la hemodialisis en dlmenspnes
pacientes con responsabilidad de cosas sucedan, las | & teri tgpoyo gmomolnal Favorable
tratamiento de - caracteristicas de las enfermeras de tener un | :Caracteristicas - de as
o Cualitativa = . o ST enfermeras  priorizar al ser 6-10
hemodialisis conocimiento técnico ,cientifico , como cuidado v_seran medidas en -Ser amable
en el Hospital persona, unica, Priorizar al ser cuidado a Cada una escrzllla de Likert la cual - Ser eficiente Medianamente
i aciente es Unico y por tanto sus pensamientos . . - i
Naconal P efitudos. tambien a5 por vefo quo Ia | Seré evaluado por medio de | Caracteristicas de la Enfermeria |~ Sor 90! 11,12,13,14,15,16 | Favorable
- e cuestionario percepcion de T8 _
Almenara gnfermera del servicio de hemodlal|5|s’ ere Comportamientos de cuidado 'Bm.]da apoyo moral 1-5
e tratar a los pacientes como seres unicos, -Solidaria

Irigoyen Lima
—2020
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priorizar cuidados, atender a cada uno de los
llamados que se transforma en una actitud

humanizado de enfermeria
(PCHE) de Maria Rosario Inca
Serna en el afio 2017.

Priorizar al ser cuidado

- Respeto por la
intimidad

- Respetar decision

- Llamar por el
nombre

- Preocupacién por

la persona

-respeta su intimidad
- Prioriza a la persona

17,18, 19, 20, 21, 22

Desfavorable




Anexo B. Instrumentos de recoleccién de datos

El presente cuestionario tiene como objetivo analizar informacion acerca del
cuidado humanizado que brinda la enfermera en pacientes con tratamiento de
hemodialisis en el hospital nacional Guillermo Almenara Irigoyen, lima - 2020”
Para lo cual se le solicita a responder a las preguntas que se ha formulado,
expresandole que es de caracter anénimo y confidencia. Agradezco
anticipadamente su colaboracion y disposicion, solicitandole la mayor sinceridad

en sus respuestas.

l. Datos generales

Edad:
Sexo: 1 Masculino( ) 2.Femenino( )
Grado de instruccién: 1. Analfabeto ( ) 2. Primaria ( ) 3. Secundaria ( ) 4.

Superior ().
Estado civil: 1. soltera ( ) 2.casado ( ) 3. Conviviente ( )

Il.- INSTRUCCIONES GENERALES

Este cuestionario no contiene preguntas correctas ni incorrectas. Por favor
responda con total sinceridad, ademas mencionarle que sus datos seran tratados
de forma andénima y confidencial. Si Ud. tuviera alguna duda, preguntele a la

persona a cargo.

S: Siempre
A: A veces
N: Nunca
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Preguntas

Siempre

Algunas

Veces

Nunca

APOYO EMOCIONAL

1.- La enfermera(o) le inspira confianza

2.- La enfermera(0) le brinda acompafiamiento durante los procedimientos médicos

3.- Las enfermeras (0) le generan tranquilidad

4 .- El cuidado de La enfermera(o) es amoroso y dedicado

5.- La atencién brindada por la enfermera(o) se fundamenta en el apoyo emocional

PROACTIVIDAD

6.- La enfermera(o) se identifica antes de realizarle los cuidados

7.- La enfermera(o) responde a sus preguntas dudas e inquietudes

8.- La enfermera(0) da instrucciones sobre su cuidado

9.- La informacién que brinda la enfermera(o) contribuye en la toma de decisiones

10.- La enfermera(o) lo anima para que llame si tiene problemas

CARACTERISTICAS DE LA ENFERMERA

11.- La enfermera(o) hace empatia con usted

12.- Las enfermeras(o) son amables en el trato que le brindan

13.- Las enfermeras(o) son eficientes en el desempefio de sus tareas

14.- Las enfermeras(o) son claras al comunicarse con usted en el desempefio de sus

tareas

15.- La enfermera(o) le brinda estimulos positivo

16.- El cuidado que la enfermera(o) le brinda es comprometido y solidario

PRIORIZA AL SER CUIDADO

17.- La enfermera(o) se muestra respetuosa

18.- La enfermera(o) lo pone en primer lugar

19.- La enfermera(o) lo llama por su nombre

21.- La enfermera(o) respeta su intimidad

)
)
)
20.- La enfermera(0) respeta sus decisiones
)
)

22.- La enfermera(0) prioriza ante cualquier eventualidad primero a la persona
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Preguntas

Siempre

Algunas

Veces

Nunca
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13.- Las enfermeras(o) son eficientes en el desempefio de sus tareas

14.- Las enfermeras(o) son claras al comunicarse con usted en el desempefio de sus

tareas

15.- La enfermera(o) le brinda estimulos positivo

16.- El cuidado que la enfermera(o) le brinda es comprometido y solidario

PRIORIZA AL SER CUIDADO

17.- La enfermera(o) se muestra respetuosa

18.- La enfermera(o) lo pone en primer lugar

19.- La enfermera(o) lo llama por su nombre
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)
)
)
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)
)

22.- La enfermera(0) prioriza ante cualquier eventualidad primero a la persona
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Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

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: cuidado humanizado que brinda la enfermera con
tratamiento de hemodialisis en el hospital nacional Guillermo almenara Irigoyen
lima — 2020

Nombre de los investigadores principales:

MERI NELIDA GERONIMO ROMERO

Propésito del estudio: determinar “cuidado humanizado que brinda la
enfermera en pacientes con tratamiento de hemodialisis en el hospital nacional
Guillermo Almenara Irigoyen, lima - 2020”

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 informacién que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no sera
identificado cuando los resultados sean publicados.

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

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo
de este estudio 0 acerca de la investigacion, puede dirigirse a.................cooeiiiinl . ,
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. i, , Presidente del Comité de Eticade la...........cccovvvvn... ,
ubicada en la 4, correo electronico: .........ccoveveviiiinn.

Participacion voluntaria:

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

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas, las
cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido coaccién ni he sido
influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que
finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.
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Nombres y apellidos del participante o apoderado

Firma o huella digital

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o moévil o WhatsApp

Correo electronico

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:

DNI:

Teléfono:

Lima, 20 de f Julio de 2020

Firma del participante
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