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RESUMEN

Objetivo: Se buscd conocer la relacion que guarda entre la calidad de la atencidon de
enfermeria y satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de medicina general de un
Hospital Nacional en Lima - 2022.

Materiales y Métodos: el trabajo de investigacion fue de enfoque cuantitativo, el disefio
utilizado fue correlacional y transversal con un corte longitudinal. Se calculo mediante la
formula finita la muestra de los participantes, la cual estuvo conformada por 80 pacientes. La
técnica empleada para recopilar datos de las dos variables fue la encuesta. Los instrumentos
empleados fueron para la primera variable fue un cuestionario conformado por un total de 35
preguntas, las cuales se encontraban distribuidas en 3 dimensiones y son: humana, técnico
cientifico y entorno; para el estudio de la segunda variable se utilizé un cuestionario “CARE
Q” formulado en 46 preguntas, las cuales se encontraban distribuidas en 6 dimensiones y
son: accesibilidad, explica y facilita, conforta, se anticipa, mantiene relacion confianza y
monitorea y hace seguimiento.

Resultados: Se obtuvo que, de los 80 participantes en donde el 55% son de sexo femenino y
el 45% corresponde al sexo masculino. En cuento al analisis de la hipotesis, se llegd a conocer
que existe una asociacion significativa entre la calidad de atencion y satisfaccion del paciente
(p<0,05).

Conclusiones: De acuerdo a los resultados obtenidos podemos decir que hubo relacién
significativa entre las dos variables principales que son la calidad de la atencion y satisfaccion
del paciente. Por ende, Se evidencié que si existe una relacion estadisticamente entre la
calidad de la atencion de enfermeria y la satisfaccion del paciente en el servicio de medicina

general en un hospital nacional en Lima - 2022.

Palabras claves: calidad de atencion, cuidado de enfermeria, satisfaccion del paciente.
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ABSTRACT

Objective: It was sought to know the relationship between the quality of nursing care and
satisfaction of the hospitalized patient in the general medicine service of a National Hospital

in Lima - 2022.

Materials and Methods: the research work had a quantitative approach, the design used was
correlational and cross-sectional with a longitudinal cut. The sample of participants was
calculated using the finite formula, which consisted of 80 patients. The technique used to
collect data from the two variables was the survey. The instruments used were for the first
variable, it was a questionnaire made up of a total of 35 questions, which were distributed in
3 dimensions and are: human, scientific technical and environment; For the study of the
second variable, a "CARE Q" questionnaire was used, formulated in 46 questions, which
were distributed in 6 dimensions and are: accessibility, explains and facilitates, comforts,

anticipates, maintains a trust relationship and monitors and follows up.

Results: It was obtained that, of the 80 participants where 55% are female and 45%
correspond to the male sex. Regarding the analysis of the hypothesis, it was found that there

is a significant association between the quality of care and patient satisfaction (p<0.05).

Conclusions: According to the results obtained, we can say that there was a significant
relationship between the two main variables, which are the quality of care and patient
satisfaction. Therefore, it was evidenced that there is a statistical relationship between the
quality of nursing care and patient satisfaction in the general medicine service at a national

hospital in Lima - 2022.

Keywords: quality of care, nursing care, patient satisfaction.
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INTRODUCCION

La atencion de la salud es una actividad que responde a las necesidades de la sociedad
mediante la promocidn, prevencion, tratamiento, diagnostico y rehabilitacion de la salud.
Hoy en dia, la calidad de la atencion es una medida de la satisfaccion del paciente que es util
para los sistemas de salud y se ha convertido en un componente clave de la gestion de la
salud. Los centros de atencién médica tienen la responsabilidad de brindar a los pacientes
atencion médica segura y de calidad para que tengan mas posibilidades de mejorar. Cuando
los pacientes resuelven sus problemas de salud, desarrollan lealtad a los especialistas y
hospitales. Asimismo, el cuidado de los cuidadores suele estar fuertemente influido por los
pacientes, segiin sean sus experiencias positivas o negativas, y valoran su satisfaccion y
mejora del bienestar durante la recuperacion.

EL estudio comprende cinco items que se describen por capitulos, y son:

El capitulo I, se considera el planteamiento del problema, la formulacion del problema, los
objetivos de la investigacion, justificacion de la investigacion y limitaciones de la
investigacion.

El capitulo II, se plante6 el marco tedrico, se considero los antecedentes, las bases teoricas y
la formulacion de la hipotesis.

El capitulo III, se destaca la metodologia, que emplea el método de la investigacion, el
enfoque de la investigacion, el tipo de investigacion, disefio de la investigacion, poblacion,
muestra, muestreo, variables y operacionalizacion, las técnicas e instrumentos de recoleccion
de datos, el plan de procesamiento y analisis de datos y aspectos éticos.

El capitulo IV, se realza los resultados extraidos de la informacion recopilada mediante el
instrumento de recoleccion de datos, el planteamiento de la hipotesis y resultados y discusion.
El capitulo V, se realza las hipotesis de la investigacion obteniendo los resultados y
posteriormente se brinda las recomendaciones. Finalmente, se contextualiza la bibliografia y

los anexos.

La autora.

12



CAPITULO I - EL PROBLEMA

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Cuando la atencion brindada por el personal de enfermeria es subdptima, los pacientes
experimentan la atencion médica de manera negativa. La falta de atencion de calidad puede
conducir no solo a la angustia y la insatisfaccion, sino también a problemas mas amplios de
seguridad del paciente. En un entorno sanitario fundamentado en evidencia, el mejorar la
atencion va a requerir tomar medidas para proporcionar pruebas confiables que garanticen

que las enfermeras hacen bien su trabajo y que se protege el bienestar de las personas (1).

La evaluacion de las percepciones de los usuarios sobre la calidad de la atencion en salud
recibida, es un componente importante de la evaluacion de la calidad en los servicios que ha
atraido mucha atencién en los ultimos afios. Brindar atenciéon médica de calidad es un
requisito fundamental para el éxito de los centros hospitalarios, ya que brinda el valor

percibido, la satisfaccion y la lealtad de los pacientes (2).

Para el autor Ruiz-Cerino, “la calidad es un conjunto de acciones que estan dirigidos hacia la
excelencia en los servicios otorgados y por ende lograr la satisfaccion del paciente”. El
profesional de enfermeria se encuentra en la responsabilidad de brindar calidad en el
momento de la atencién, ademas, que es parte de la ética, leyes y normas de dicha carrera
profesional. Por ende, se realiz6 un estudio y se hall6 una percepcion del cuidado ligeramente
aceptable y con aumento en la alteracion en los componentes interpersonales y confort. Este
estudio tiene como fin que permite darse cuenta al enfermero que debe mejorar la calidad de

atencion para obtener una satisfaccion positiva por parte del paciente atendido (3).
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Segun Organizacion Mundial de la Salud (OMS), refieren que en la actualidad en el mundo
existe una prevalencia de los diagnosticos que no son exactos, errores en la administracion
de los medicamentos que se administra como tratamiento, asi como; la existencia de lugares
inadecuados instalaciones que no brindan seguridad al paciente y la deficiencia del personal
de salud en relacion a sus capacitaciones, € inexperiencia laboral en los profesionales (4). En
México, se aplico el modelo de Donabedian, para valorar la calidad del cuidado por parte de
enfermeria en pacientes hospitalizados, aplicando sus tres indicadores (estructura, proceso y
resultado). Los cuales dieron como resultado; estructura un 68%, proceso un 55% vy
resultados un 50%. Concluyendo que el enfermero(a) necesita que su desarrollo sea continuo
y habitual para obtener mejores resultados. Por otro lado, dicho modelo y los resultados que
se obtengan dependeran de cada pais y de su sistema de salud (5). Por otro lado, En Ecuador
su sistema de salud indica que la satisfaccion que refieren los pacientes ante una atencion de
salud refleja la efectividad y eficiencia del trabajo de la enfermera(o). Por ende, Un 77% de
los pacientes se encuentran satisfechos con la infraestructura de los centros de salud y un

83% consideran que las camillas van en relacion cantidad-paciente (6).

En el Perti, SU SALUD en su anuario 2019 evidencio la sanciéon con multa impuesta a 27
IPRESS, por ende, 12 corresponden con un (44.4%) al sector privado y 15 corresponden al
sector publico con un (55.6%), por la cual, se procedi6 a la postergacion injustificada de
atenciones a los pacientes en dichas prestaciones de salud (7). En Huancayo, en su Hospital
regional, tiempo atras se observa deficiencias en la calidad de atencion y satisfaccion del
paciente, con el transcurso de los afios han tratado de mejorar esas deficiencias, por ello, se

observa mediante una investigaciéon que las dimensiones: seguridad, empatia fueron de
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mayor aceptacion, con un 60.3% y la dimension de aspectos tangibles como: los equipos
médicos, orientacion y comodidad del usuario; siendo el mayor porcentaje de insatisfaccion
de los servicios de salud que se brindaron. De acuerdo a estos resultados se debe implementar

estrategias de mejoras (8).

Para la autora Alison F., establece como componente primordial “paciente-profesional” para
la evaluacion de la variable calidad. Se aplico el instrumento SERVQUAL, a 120 pacientes
que se dializan en el area de hemodialisis, como resultado se obtuvo, que la mayoria de
pacientes se encuentran satisfechos en casi todas sus dimensiones como la puntualidad,
rapidez e interés por parte de la enfermera excepto a la facilidad del transporte para poder
llegar al centro de salud. Por ende, se considero tratar ese punto posteriormente (9). Para
Salazar, estudio la relacion entre el desempefio laboral y la calidad de atencidn en el personal
de enfermeria de los hospitales de la region Cajamarca, siendo un 65% que corresponde
“medio alto” y “medio bajo” al desempeio laboral y un 42% que corresponde a la calidad de
atencion en el personal de enfermeria que atendieron a dichos pacientes en el nosocomio. Por
ello, Se recomienda mejorar las condiciones de trabajo, la estabilidad y el bienestar social.

Procurar la eficiencia y eficacia del mencionado personal sanitario (10).

En los tltimos afios, ha habido una mayor demanda de que los pacientes perciban la atencion
médica como satisfactoria y beneficiosa, ademas de no ser efectiva y basada en la evidencia.
La satisfaccion del usuario es una de las caracteristicas mas importantes que se pueden
utilizar para evaluar la calidad de los servicios y sirve como base para formular una politica
de salud adecuada (11). Los esfuerzos en curso para mejorar la atenciéon médica mundial

destacan la calidad como un valor unico, central y esencial de las organizaciones mundiales
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de salud. La calidad de la atencion tiene en cuenta la opinidn y satisfaccion del paciente con
el servicio recibido, y el paciente determina su propio nivel en el marco de la mejora continua.
El sistema debe incluir caracteristicas objetivas y medibles de cualquier organizacion de la

salud (12).

La atencion de calidad es un determinante clave para la satisfaccion del paciente. La atencidén
que brinda el personal de enfermeria es eficaz esto implica construir una relacion enfermera-
paciente cumpliendo el binomio enfermera- paciente, en contexto sencillo es conocido como
cuidado relacional, que facilita los esfuerzos de atencion fisica y psicosocial de la enfermera
para satisfacer las necesidades de cuidados criticos del paciente, como nutricion, hidratacion,
integridad de la piel, cuidado personal, movilidad, higiene, respiratorio, funcion intestinal y

salud mental (13).

La profesion de Enfermeria abarca multiples teorias de enfermeria acerca del concepto de
servicio (relacion al paciente), la atencion que brinda el profesional de enfermeria en
diferentes servicios que brinda la institucién de salud debe ser una atencion de calidad., con
el fin de lograr el reconocimiento, respeto y admiracion por los pacientes atendidos. Existe
multiples estudios que hacen mencion acerca de la calidad de atencidon por parte de
enfermeria y la relacion que guarda con la satisfaccion por la atencion recibida. Pero, la
mayoria de instituciones de salud del estado no cumple con el criterio de calidad, siendo este
un requisito que se debe de cumplir para poder decir que es una institucion de salud acreditada
para la atencion del publico en general, por ende, no se cumple el binomio enfermero —
paciente. En nuestro pais, el sistema de salud esta dividido y la implementaciéon tiene

limitaciones en relacion a la infraestructura, logistica y lo principal en recursos humanos. En
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la crisis sanitaria que estamos viviendo, esta al frente de los retos de la atencién de calidad
de los pacientes con diversas patologias. A pesar de todas estas limitaciones, el enfermero
(a), con su fuerte compromiso con la ciencia de la enfermeria y al servicio de las personas,
desarroll6 las actividades que realizd en los distintos establecimientos de salud donde se
desempefio a favor y beneficio del paciente. El objetivo de la enfermeria es promover la
salud, prevenir enfermedades y apoyar en la rehabilitacion, todo ello en el marco de asegurar

el bienestar general de la poblacion.

1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1 PROBLEMA GENERAL

(Cuadl es la relacion entre la calidad de la atencion de enfermeria y la satisfaccion del paciente

hospitalizado en el servicio de medicina general de un Hospital Nacional en Lima - 2022?

1.2.2  PROBLEMAS ESPECIFICOS

(Cuadl es la relacion entre la calidad de la atencion de enfermeria, segin la dimensién humana,
con la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de medicina general de un

Hospital Nacional en Lima - 20227

(Cudl es la relacion entre la calidad de la atencion de enfermeria, segun la dimension técnico
cientifico, con la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de medicina general

de un Hospital Nacional en Lima - 2022?

(Cual es la relacion entre la calidad de la atencion de enfermeria, seglin la dimension entorno,
con la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de medicina general de un

Hospital Nacional en Lima - 20227

17



1.3 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1 OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacion entre la calidad de la atencion de enfermeria y la satisfaccion del
paciente hospitalizado en el servicio de medicina general de un Hospital Nacional en Lima -

2022.

1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Identificar cual es la relacion entre la calidad de la atencién de enfermeria, segliin la
dimension humana, con la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de medicina

general de un Hospital Nacional en Lima - 2022.

- Identificar cual es la relacion entre la calidad de la atencion de enfermeria, segun la
dimension técnico-cientifico, con la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de

medicina general de un Hospital Nacional en Lima - 2022.

- Identificar cual es la relacion entre la calidad de la atencion de enfermeria, segun la
dimension entorno, con la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de medicina

general de un Hospital Nacional en Lima - 2022.

1.4 JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

1.4.1 TEORICA

El objetivo de este trabajo de investigacion es comparar los diferentes resultados, fortalezas
y debilidades de la satisfaccion del paciente con la calidad de la atencion recibida en el area

de medicina general del hospital en otros estudios entre diferentes hospitales; se espera que
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proporcione una vision académica de las diversas realidades del progreso teorico

en el sistema de salud de nuestra nacion.

1.4.2 METODOLOGICA

Metodologicamente podemos destacar que la aplicacion de esta investigacion se basa en el
uso de métodos cientificos, dando como resultado un producto confiable y efectivo con

evidencia cientifica y pertinente.

1.4.3 PRACTICA

Encuanto a la aportacion practicade este proyecto de investigacion, su
principal objetivo es mejorar la calidad de la atencién de enfermeria, obtener herramientas
que garanticen mejores resultados y, sobre todo, lograr que los pacientes estén satisfechos

con la atencion que reciben.

1.5 LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Dentro de los limites del estudio se consideran el tema del acceso a la aplicacion de la
encuesta a nuestra poblacion, ya que, el escenario se ha visto limitada por la presencia del

covid — 19. Ocasionando que todo personal tome medidas de proteccion.

Algunas entrevistas no fueron efectuadas, por la negacion de dicha poblacién que no deseaba

participar de dicha investigacion, por ello, no se insistid con su participacion.

CAPITULO II - MARCO TEORICO

2.1 ANTECEDENTES

2.1.1 ANTECEDENTES INTERNACIONALES

19



Alison F. (2019) tema de tesis: “calidad de atencion de enfermeria y su efecto en la
satisfaccion de los pacientes en Mediglobal S. A.”, El objetivo fue investigar los aspectos
que influyen en la satisfaccion del paciente con el tratamiento de hemodidlisis. El estudio fue
descriptivo, transversal y cualitativo. Se considero 2400 personas, se utilizd una muestra de
120 pacientes para la recoleccion de datos mediante el instrumento SERVQUAL. Se obtuvo
como resultado, la mayoria de pacientes se encuentran satisfechos, y un cierto porcentaje
insatisfecho en relacion al traslado al area. Conclusion, Se resalto y se reconocid que los
aspectos de satisfaccion del paciente es la puntualidad, rapidez y el interés por parte del

personal de enfermeria (9).

Rafael S. (2019) tema de tesis: “Satisfaccion del usuario, sobre la calidad de atencion
recibida en medicina interna, de consulta externa del Hospital Bautista de Managua
Nicaragua”. Su proposito es evaluar la satisfaccion del paciente con la calidad de la atencion
médica recibida. Se aplico la encuesta a 227 personas. Los resultados mostraron que las
mujeres representaron el 54,6%, los hombres el 45,4%, la dimension empatia fue 95%, la
dimension seguridad fue 94,7%, la dimension confiabilidad fue 92,2% y la dimension
capacidad de respuesta fue 89,3%. Conclusion, Es necesario mejorar algunos procesos, como
las areas de farmacia, y se debe poner mas énfasis en la capacidad de respuesta del personal

al hacer preguntas al paciente (14).

Fonseca D. (2017) tema de tesis: “Evaluacion de la calidad de atencion de enfermeria y
grado de satisfaccion de pacientes atendidos en emergencias del Hospital General Puyo™.
El objetivo es desarrollar una estrategia que promueva la calidad de la atenciéon y mejore la
satisfaccion de los pacientes atendidos en este hospital. Para su metodologia se empled un

estudio correlacional, transversal; con una poblacion de 80 pacientes, utilizaron un
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instrumento pre disefiado. Se obtuvo como resultado un 53% el trato del personal es regular,
el 48% de atencion recibida por la enfermera es regular. Conclusion, no todo el personal de
enfermeria pone en practica las normas éticas de enfermeria, priorizando la atencién de un

conocido o familiar y el trato es diferente y notorio (15).

2.1.2 ANTECEDENTES NACIONALES

Para pecho N. (2020) tema de tesis: “Identificar la relacion entre calidad del cuidado de
enfermeria y satisfaccion del paciente hospitalizado en un hospital”, tuvo el objetivo
determinar la relacion que existe entre la calidad de la atencidon de enfermeria y la satisfaccion
del paciente hospitalizado en un Hospital. EI estudio fue descriptivo, transversal
y cualitativo. Se tomo en la encuesta a una poblacion de 182 personas a las que se aplico el
cuestionario CARE Q 'y CUCACE. Como resultado,la mayoria de los
encuestados se evidencio lo siguiente: 52,2% con un nivel alto, el 46,7% nivel medio y el
1,1% nivel bajo. En relacion a la satisfaccion, el 58,8% nivel satisfecho, el 35.2% muy
satisfecho u el 6% poco satisfecho. Conclusion, Se recomendd que la jefatura de enfermeria

busque estrategias oportunas y capacitaciones, con el fin de buscar mejoras (16).

Para Melina Ch. (2018) tema de tesis: “Calidad de la atencion de Enfermeria y la
Satisfaccion del paciente hospitalizado en una clinica privada”, tiene su objetivo principal:
Determinar la relacion que guarda entre la calidad de atencion y satisfaccion del paciente al
finalizar la atencioén de enfermeria. Dicha investigacion tuvo una poblacion de 51 licenciadas
y 206 pacientes encuestados. Como resultado, el 64,7% brindé atencion de calidad media, el
19,6%  brind6 atencion  de bajacalidady el 15,7%  brind6 atencion  de alta
calidad. En cuanto a la satisfaccion, el 47,6% se mostro moderadamente
satisfecho, el 29,1% muy satisfechoy el 23,3% poco satisfecho. Conclusién, se ha
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reconocido el nivel de atencion brindado por los cuidadores, identificandose la necesidad de
mejorar la calidad de la atencion brindada, como la capacitacion, la transicion a la psicologia

y el conocimiento de las técnicas de relajacion. (17).

Rosario S. (2019) tema de tesis: “Desemperio laboral del profesional de enfermeria y la
calidad de atencion en el Hospital de MINSA”, dentro del objetivo tuvo disefiado
determinar el desempefio de enfermeria y la calidad de la atencion. En el estudio se utiliz6 la
escala servqual. Se encuesto a 139 personas. Como resultado, el 35% califico el
desempefio de las enfermeras como "bajo a promedio", el 30% - "promedio alto" y el 17% -
"bajo". Se alcanzan niveles de calidad del 42%, el 37% estd satisfechoy el 21% estd
satisfecho con la necesidad de mejora. Conclusion, el desempefio laboral en los items medio
alto y medio bajo se encuentran en un 68% y el nivel de calidad esta representado a un 42%

de percepcion por parte del paciente que se atiende en dicho Hospital (10).

2.2 BASES TEORICAS

2.2.1 CALIDAD

2.2.1.1 DEFINICION DE LA CALIDAD

La calidad de la atencion tiene varias definiciones y se considera el logro de los resultados
de salud deseados para los usuarios, las familias y las comunidades. Algunos explicaron que
tienen sus propias definiciones de sistemas de salud y saneamiento. En nuestro pais la calidad
de la atencion en salud tiene como meta lograr la satisfaccion de los usuarios y familiares,

donde la funcion del personal de salud comprende un conjunto de responsabilidades, es decir,
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cooperacion, empatia, cooperacion y diversas actividades en beneficio de los pacientes,
soportar salud y pronta recuperacion (18). Segun Avedis Donabedian cree que “la calidad de
la atencion sanitaria es el nivel en el que se emplean los medios mas adecuados para conseguir

la mayor mejora de la salud” (19).

La calidad de atencién en salud fomenta, provee y asegurar los altos niveles de salud y
bienestar de la poblacion. Como parte de un equipo interdisciplinario, las enfermeras deben
tener una cultura de calidad y responsabilidad para desarrollarse en un programa de mejora
continua para facilitar una recuperacion rapida y eficaz y beneficiar la salud del paciente.
(20). segun la OMS define calidad de atencion son los resultados deseados que se han
obtenido de la atencion que se le brindo a las personas y poblacion atendida en dicho
establecimiento de salud. El resultado se basa en conocimientos profesionales y basados en
la evidencia, la cual, es primordial para lograr la cobertura sanitaria universal. Los servicios
de salud de calidad se reconocen por ser eficaz, seguro, oportuno, equitativo, integrado,

eficiente y centrado en las personas (4).

2.2.1.2 DIMENSIONES DE LA CALIDAD

Existen diversas definiciones de calidad, donde se observa que existe mucha coincidencia
entre los conceptos, cada una aporta definiciones importantes que otras llegan a omitir. Por
lo tanto, Si hablamos de calidad, podemos ver que no es un concepto simple, por lo que es
muy importante evaluar los diferentes componentes de la calidad que se miden a través de
las dimensiones (16).

2.2.1.2.1 DIMENSION HUMANA
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Esta dimension se observa el tipo de aptitud que opta el enfermero al momento de la
atencion del paciente. Asimismo, se considera el desarrollo del personal y la relacion
interpersonal que tiene con su grupo multidisciplinario incluyendo la jefatura.
Algunos indicadores de esta dimension serian (16).

- Amabilidad: Se ha descrito como una caracteristica clave de los profesionales de
la salud en enfermeria. Es una evaluacion del nivel de dignidad del paciente antes y
después de la atencion al paciente.

- Respeto: Este valor se acopla al valor de la amabilidad, y ayuda que el profesional
de salud acepte, aprecie, valore, y vea por los derechos del paciente. Asimismo,
podemos decir, que aceptar su religion y creencia es parte del respeto a lo religioso.
- Etica: este indicador va a estudiar el comportamiento del profesional de la salud y
a que pueda distinguir entre lo bueno y lo malo. Con el fin de tomar buenas decisiones
que favorezcan al paciente. Asimismo, habla también a serle fiel al juramento que
realiza todo profesional antes de ejercer la carrera. Dicho juramento se pone en
practica cuando los dilemas se presentan en el ambito laboral.

2.2.1.2.2 DIMENSION TECNICO-CIENTIFICO

Esta dimension refleja la capacidad de los profesionales de la salud para hacer pleno
uso de su conocimiento y desarrollo de recursos en beneficio de los pacientes. Por lo
tanto, en esta dimension, las habilidades técnicas se consideran como una relacion
interpersonal entre los profesionales de la salud y los pacientes. Por otro lado, reunir
calidad cientifica y tecnoldgica en la practica clinica; se trata de una actividad médica
relacionada con la atencion al usuario. Asi que "qué hacer" y "cémo hacerlo". Hay

algunos puntos a tener en cuenta (16).
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- Seguridad: componente primordial e importante de esta dimension. Garantiza la
calidad y seguridad de la practica clinica y logra los tres objetivos de identificar los
procedimientos y diagnésticos mas efectivos, garantizar que sean utilizados por
quienes los necesitan y garantizar que se realicen correctamente.

- continuidad: se trata al tratamiento del usuario como un todo, de forma constante
y sin ser interrumpida.

- Eficiencia: Es el grado mas alto que se consigue en un nivel de atencion de calidad
con los recursos utilizados.

- Efectividad: Grado en que la atencion recibida por el personal de salud genera en
la poblacion, en este caso favorablemente.

- Eficacia: se resume en el resultado de una prestacion en condiciones Optimas.
2.2.1.2.3 DIMENSION ENTORNO

Esta dimension se encarga de la estancia hospitalaria de los familiares y paciente.
también, se hace referencia a las instalaciones, las condiciones sanitarias del
establecimiento, asi como, la percepcion del orden, la limpieza, y otros aspectos que

abarca dicho centro (16).

2.2.1.3 CARACTERISTICAS DE LA CALIDAD

Las caracteristicas de la calidad de atencion se definen a partir de las necesidad y expectativas

del paciente, es decir, la atencién que van a recibir para que sea considerada como calidad

debe ser diferenciada y ser reflejada en la percepcion positiva que obtendra el paciente en

relacion al personal profesional de salud. Entre estas caracteristicas destacan la relacion

interpersonal que existe entre enfermero - paciente en el momento de brindar los cuidados al

paciente, por ende, que el profesional de la salud debe mostrar interés por pronto
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recuperacion de dicho paciente y hacer que la estancia sea lo mas agradable posible.
También, la escucha activa debe estar presente, esto ayudara a obtener propuestas de los

pacientes que ayudaran a la mejora de la calidad de atencion (21).

2.2.1.4 IMPORTANCIA DE LA CALIDAD DE ATENCION

La calidad de la atencién brindada en varios centros médicos se midio por los resultados
informados por el paciente y la familia y los niveles de satisfaccion. Por lo tanto, la enfermera
jugara un papel importante en todo el proceso de atencion, y este profesional garantizara
cambios en el estilo de vida que a su vez promuevan la salud del paciente. Ademas, el
empoderamiento dara a las enfermeras mas responsabilidad y toma de decisiones en

beneficio de los pacientes (22).

2.2.2 SATISFACCION

2.2.2.1 DEFINICION DE SATISFACCION

La satisfaccion representa una sensacion de placer que vendria ser el resultado de una
necesidad cubierta. Por la cual, debe cubrir necesidades como los que brinda un servicio de
salud como comida, estancia, confort y son parte primordial para sentirse completos. La
satisfaccion es, por tanto, un factor adicional que afecta directamente a los usuarios, incluidos
los profesionales sanitarios que prestan atencion. La satisfaccion es subjetiva, Esto quiere
decir que es una respuesta que el usuario mencionara verbal o no verbalmente sobre la
atencion recibida, la calidad de la atencion y la pertinencia de la informacién brindada por el
sistema de salud. Debe ser oportuno para evitar aspectos negativos. Sobre los criterios de

satisfaccion (23).
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La satisfaccion de los pacientes se encuentra influenciadas por multifactores, que
comprenden el area psicologica, social, educacion, loa valores, la informacion como la
recepcionada, hasta los servicios aplicados en dicha atencion. Los pacientes jovenes y bien
informados fueron los menos satisfechos con la atencion que recibieron del sistema de
atencion médica. Al igual que los usuarios de nivel econdmico, tienden a estar menos
satisfechos con la atencidon que reciben. Ademas, los residentes tienen mayores expectativas

de satisfaccion después de la atencion (24).

Existen tres componentes principales que pueden definir la satisfaccion en primer lugar como
una respuesta, la cual puede ser afectiva o cognitiva. Segundo lugar la respuesta se puede
enfocar en las expectativas, el producto o la experiencia del consumo y en tercer lugar que la
respuesta se da en un momento peculiar que vendria ser después del consumo, después de

una eleccion o se puede basar en una experiencia acumulada (25).

Por otro lado, la satisfaccion del paciente no tiene un concepto claro, aunque es un indicador
importante de los resultados de calidad que miden la prestacion de los servicios de salud. La
opinidon del paciente es muy importante porque brinda oportunidades de mejora, como
mejorar los planes de salud futuros, que a veces superan las expectativas del paciente. Por
ello, se aplica las encuestas de satisfaccion del paciente que sirven como herramientas
estandarizadas las cuales deben buscar desarrollarse mas para reflejar favorablemente los
objetivos de dicha encuesta de satisfaccion del paciente (26).

2.2.2.2 DIMENSIONES DE LA SATISFACCION

La satisfaccion con la calidad de la atencion se mide mediante el cuestionario Care-Q (Care-
Assessment Tool) creado por Patricia Larson & Ferketich en 1981, el cual prevalece como
Care Satisfaction Questionnaire, que es un cuestionario para evaluar la atencion de
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enfermeria. define enfermeria como "un acto deliberado de cuidado fisico y atencion
emocional que promueve una sensacion de seguridad". Tiene una validez de 0,88 a 0,97 y ha
sido adaptado y utilizado en varios paises como USA, Australia, China, Taiwan, etc. Su
contenido consta de 46 items que permiten la demostracion del comportamiento de
enfermeria en una escala de analogia de 5 puntos con 6 subescalas conductuales; accesible,
interpretativo, reconfortante, predecible, que mantiene la confianza y el seguimiento de la
relacion y, finalmente, sigue adelante. Estas subescalas lo ayudan a comprender si el paciente
esta comodo, bien cuidado y el equipo estd en buenas condiciones (27).
- Dimension accesibilidad:
Estos estan relacionados con comportamientos que se dan entre enfermeros y pacientes,
como que los enfermeros se acerquen y lo ayuden a tiempo. El MINSA define el concepto
de accesibilidad como: “la posibilidad que tiene el usuario de utilizar el servicio de salud”
(28). Por consiguiente, esta dimension podemos definirla en un contexto sencillo como
la atencion que brinda el personal de salud en particular el personal de enfermeria a los
pacientes; también se refiere al vinculo de confianza y amistad que se establece entre
enfermeros y pacientes con el objetivo de hacer mas transversal la relacion y promover
un clima de confort entre enfermeros y enfermeras. La accesibilidad es un concepto que
abarca muchos aspectos relacionados con la amabilidad, estos son la empatia y la
confianza, ambos elementos esenciales y necesarios para crear un ambiente sano de
confort emocional donde también encontremos respeto (29).
- Dimension explica y Facilita:
La informacion que los profesionales de la salud brindan a los pacientes sobre la
enfermedad, el tratamiento, la recuperacion y los conceptos, y es dificil brindar

informacion de manera clara, oportuna y facil de entender. Por ello, se define como
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informacion proporcionada por los profesionales de la salud a los usuarios que debe ser
clara, precisa y sencilla para que los usuarios puedan entenderla bien y trabajar juntos
para promover su recuperacion (30).

- Dimension conforta:

Se refiere al estado de animo y lo que el personal de salud transmite al paciente con los
gestos, y explicaciones verbales, todo es con el fin de brindar comodidad teniendo en
cuenta que el entorno es desconocido y que algunas veces puede producirle desconfianza.
También, podemos decir que es un ambiente o espacio adecuado donde predomina la
comodidad y la tranquilidad para la recuperacion optima del paciente, y comodidad es un
término que hace referencia a un ambiente saludable para el usuario disefiado para
facilitar la recuperacion. el curso de su enfermedad (31).

- Dimension se anticipa:

Se refiere a las acciones que los trabajadores de la salud planifican para brindar una
atencion oportuna y con ello prevenir complicaciones, teniendo en cuenta su
conocimiento previo de las necesidades del paciente. (28).

- Dimension mantiene relacion de confianza:

Se relaciona con la intimidad brindada por los profesionales de la salud, que refleja
seguridad, tranquilidad y confianza en los pacientes y familiares a través del cuidado
brindado en la atencioén basada en la empatia (28).

- Dimension monitorea y hace seguimiento:

Se refiere a la atencion que debe realizarse con el debido conocimiento, control y
procedimientos cientificos y técnicos. También requiere un plan de accion y liderazgo,

sabiendo llevar a cabo cada procedimiento, proceso y paso de actividad (28).
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2.2.2.3 FACTORES QUE INFLUYEN EN LA SATISFACCION

La satisfaccion se basa en las expectativas y percepciones del paciente sobre los servicios
prestados y es una definicién compleja que incluye varios factores como: Estilos de vida,
experiencias pasadas, expectativas futuras, valores del paciente, profesionales de la salud y
sociedad en general. Por tanto, los pacientes no van a tener las mismas expectativas en
relacion a la atencion recibida durante su estancia hospitalaria, ya que algunos pacientes han
sido cronicos y otros pacientes ocasionales (intervencion quirtrgica, consultorios) (32).

Por otro lado, el cuidado por parte del personal de enfermeria es parte fundamental e
importante del manejo clinico del paciente, y los resultados de este estudio han demostrado
ser una evidencia de la satisfaccion del paciente en diferentes areas de hospitalizacion. Por
lo tanto, la satisfaccion del paciente refleja la atencidon recibida y percibida por los
profesionales de la salud que brindan una atencién oportuna (33).

Hay varios factores que afectan la satisfaccion del paciente. Confiabilidad, Competencia,

Accesibilidad, Cortesia, Confiabilidad, Seguridad, Empatia, Liderazgo, etc. (33).
2.2.2.4 IMPORTANCIA DE LA SATISFACCION

La satisfaccion es importante y se entiende como 'lo que se quiere conseguir', por lo que es
importante saber distinguir los niveles de satisfaccion dada la cantidad y calidad de la
informacion que se proporciona al paciente. Se requiere paciencia para el cuidado del
paciente. Esto se puede indicar en forma verbal o no verbal. Por ello, se puede decir que hace
quedar mal a los trabajadores de la salud, dado que la imagen de todos los profesionales
refleja el trabajo que realizan en su institucion. El objetivo de todos los trabajadores de la
salud es que los pacientes salgan del hospital satisfechos con la atencion que reciben y tengan

una imagen positiva del trabajador de la salud. (34).
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2.2.3 CUIDADO DE ENFERMERIA

La prioridad de la enfermeria es la salud y la vida, se esfuerza por trabajar hacia esta meta
dirige los esfuerzos y el trabajo involucrado en el cuidado del paciente, la familia y la
comunidad. La enfermeria es una disciplina, no una visiéon de multiples disciplinas que
evoluciona en diferentes momentos y escenarios sin perder el caracter de enfermeria (35). La
enfermeria fomenta la capacidad de ayudar a restaurar el bienestar fisico, mental y social, y
conecta las muchas posibilidades de funcionamiento viable en las personas. El cuidado de
enfermeria es un apoyo para asegurar el buen vivir, promover la salud de las personas y
garantizar el bien comun. Algunos conceptos de cuidado son considerados como amplios
aspectos del cuidador como del ser que es cuidado, esto nos lleva a reflexionar y a exigirnos
que como profesionales de la salud el cuidado debe ser 6ptimo para asi obtener la satisfaccion
de un cuidado brindado con las normas éticas que hacen que resalten mas la labor de
enfermeria. El cuidado se relaciona con los principios esenciales para promover el
crecimiento, la perfeccion y el desarrollo del enfermero-paciente. Estos principios son: el

autoconocimiento, la empatia, la sensibilidad, la solidaridad y compasion (36).

El cuidado humanistico en el campo de la enfermeria es considerado un elemento esencial
que siempre debe estar presente en el trabajo de enfermeria. La teoria de Jean Watson es una
base cientifica que permite al personal de salud ver a los pacientes como un todo y brindar
cuidados de acuerdo a sus necesidades, priorizando siempre el trato amable, donde se
destacan los valores y la ética profesional. El cuidado humano se mide mediante una escala
basada en la teoria de Jean Watson, que nos muestra 6 dimensiones las cuales son: Satisfacer

las necesidades, habilidades técnicas de la Enferma, relaciéon enfermera — paciente,
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autocuidado de la profesion, aspectos espirituales del cuidado enfermero, y aspectos éticos

del cuidado (37).

2.2.4 PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Es un profesional de la salud con una Licenciatura en Ciencias en Enfermeria, capacitado y
licenciado para desarrollar la profesion en su pais de origen y certifica la culminacion de su
carrera y practica a nombre del pais ostenta el titulo. Por ello, para que pueda asumir
funciones que requieren un nivel de responsabilidad y complejidad. También tiene la facultad
de iniciar cualquier diligencia o proceso protegido por la ley. Las enfermeras utilizan
herramientas para brindar una atencién superior y procesos de atencién que incluyen
evaluacion, diagnoéstico, planificacion, ejecucion y evaluacion para brindar una atencion

holistica. Todo el proceso se realiza en colaboracion con un equipo multidisciplinar (38).

2.2.4.1 ENFERMERA ASISTENCIAL

Es una persona que ha completado una educacion de nivel profesional. A través del
cuidado, son responsables de participar en los procesos de promocion, prevencion y
rehabilitacion de la salud con el objetivo de garantizar la calidad de vida y el bienestar de sus
pacientes (39).

Las funciones de enfermeria son desarrolladas por el personal de enfermeria a través del
proceso de enfermeria, que incluye la admision del paciente, la evaluacion del paciente, el
cuidado de las necesidades basicas del paciente, la gestion del tratamiento y otras funciones

(39).
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2.2.5 SERVICIO DE HOSPITALIZACION

El servicio de hospitalizacion estéd orientado a proporcionar cuidado basicos y especializados
en un ambiente seguro, confortable, hospitalario y que genere satisfaccion en el paciente y
los familiares. Donde la atencion brindada respete la autonomia y dignidad humana, también,
respeta el derecho a la intimidad y confidencialidad. Con el fin, de asegurar altos estandares
de calidad en la atencién integral de los trabajadores de la salud. La calidez contribuye en
gran medida al cuidado porque complementa las buenas relaciones interpersonales entre

cuidadores y pacientes (40).

2.2.6 PACIENTE-USUARIO

El usuario es aquella persona que tiene una funcion especifica. Por ende, es necesario que el

usuario tenga de conocimiento de lo que hace teniendo un fin l6gico y conciso (41).

El paciente es aquella persona que necesita asistencia médica por una dolencia o malestar
que comprometa su salud, por consiguiente, Por lo tanto, es importante que los trabajadores
de la salud que atienden a los pacientes siempre les expliquen su enfermedad y los

tranquilicen (42).

2.3 FORMULACION DE HIPOTESIS

2.3.1 Hipotesis general
Hi: Existe una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion que brinda enfermeria
con la satisfaccion del paciente hospitalizado en el area de medicina general en un Hospital

Nacional en Lima - 2022.
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Ho: No existe una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion que brinda
enfermeria con la satisfaccion del paciente hospitalizado en el area de medicina general en
un Hospital Nacional en Lima - 2022.

2.3.2 Hipaétesis especificas

Hi: Existe una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion que brinda
enfermeria, en su dimension humano o interpersonal, con la satisfaccion del paciente
hospitalizado en el area de medicina general en un Hospital Nacional en Lima - 2022.

Ho: No existe una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion que brinda
enfermeria, en su dimension humano o interpersonal, con la satisfaccion del paciente

hospitalizado en el area de medicina general en un Hospital Nacional en Lima - 2022.

Hi: Existe una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion que brinda
enfermeria, en su dimension técnico cientifico, con la satisfaccion del paciente hospitalizado

en el area de medicina general en un Hospital Nacional en Lima - 2022.

Ho: No existe una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion que brinda
enfermeria, en su dimension técnico cientifico, con la satisfaccion del paciente hospitalizado

en el area de medicina general en un Hospital Nacional en Lima - 2022.

Hi: Existe una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion que brinda
enfermeria, en su dimension entorno o amenidades, con la satisfaccion del paciente
hospitalizado en el area de medicina general en un Hospital Nacional en Lima - 2022.
Ho: No existe una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion que brinda
enfermeria, en su dimension entorno o amenidades, con la satisfaccion del paciente
hospitalizado en el area de medicina general en un Hospital Nacional en Lima - 2022.

34



CAPITULO III - METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion

La metodologia utilizada para este trabajo de investigacion es hipotético y nos permite ver
propiedades del mundo real. Es decir, usamos la l6gica para hacer una serie de afirmaciones
y llegar a un resultado. Este método conduce de la teoria general a la teoria concreta, y se
puede decir que la correccion de los resultados y conclusiones depende de la validez de las

premisas utilizadas como referencia (43).

3.2 Enfoque de la investigacion

Esta investigacion tiene un enfoque cuantitativo, un método de recopilacion y analisis de
datos de diversas fuentes utilizando herramientas estadisticas, matematicas y

computacionales para obtener resultados (44).

3.3 Tipo de investigacion

Este estudio es correlacional y no experimental. Este es un tipo de estudio en el que los
investigadores miden dos variables para comprender y evaluar la relacion estadistica entre

ellas (45).

3.4 Disefio de la investigacion

El trabajo de investigacion actual es de naturaleza fundamental y tiene como objetivo
recopilar informacidn que se suma al conocimiento existente de la informacion. Este analisis,
como todos los demas debe especificar desde el principio el plan metodologico que determina

los resultados presentados. Por ende, este trabajo se basa en un disefio horizontal. Esto es
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significativo porque se analizd la relacion entre las principales variables de estudio y fue
transversal, debido a las variables involucradas se llegaron a medir una sola vez durante el

desarrollo del trabajo en campo.
3.5 Poblacion, muestra y muestreo

El presente trabajo de investigacion, esta conformado por una poblacidon una finita, los cuales
se encuentran hospitalizados en el servicio de medicina de un Hospital Nacional durante
cuarto trimestre del afo 2022. El tamafio de la poblacion se calcula a partir de los registros
de admision y corresponde a 100 pacientes, la muestra de la poblacion esta conformada por

80 pacientes.

La muestra se calculd utilizando la formula:

z* pgN

3N -+ ::;?t[

Donde:

n (tamafio de la muestra) = 80

N (tamaio de la poblacion) = 100

Z (nivel de confianza — al 95%) = 1.96

e (error de estimacién maximo — 5%) = 5%
p (probabilidad de éxito) = 50%

q (1- p, probabilidad de fracaso) = 50%
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La muestra estimada es de 80 pacientes en las salas de un hospital nacional. El muestreo en

el que todos tienen la misma probabilidad de ser probabilistico.

Criterios de inclusion

- Paciente mayor de 18 afios.

- Pacientes hospitalizados a partir del primer dia.

- Paciente orientado

- Paciente de ambos sexos.

- Paciente que hayan firmado el consentimiento informado.

Criterio de exclusion

- Paciente que no desea ser parte del estudio de la investigacion

- Pacientes con problemas mentales.

- pacientes que no cumplan la edad de 18 afios.

- Pacientes no aceptaron participar y no firmaron el consentimiento.
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3.6 Variables y operacionalizacion

Variable N°1: Calidad

Anexo N°1: Operacionalizacion de variables

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala Escala
conceptual Operacional de Valorativa
medicion
Es una | La calidad de la - Amabilidad
calificacion atencion se | Humana - Respeto
subjetiva  del | define como el - Etica
paciente para | estado de los - Seguridad
evaluar la | servicios de - Continuidad
Calidad de la | calidad de la | salud Técnico- - Eficiencia Ordinal | Nivel bajo= 74 - 130
atencion atencion percibidos por | cientifico - Efectividad Nivel medio= 131 — 147
recibida por el | los pacientes. - Eficacia Nivel Alto= 148 - 161
personal  de - Orden




enfermeria Entorno - Limpieza
durante  una - Comodidad
estancia - Ambiente
hospitalaria
).
Variable N°2: Satisfaccion
Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala
conceptual Operacional medicion Valorativa
Es una | La satisfaccion del | Accesibilidad 5 preguntas
declaracion paciente se define
positiva o | como el punto de | Explicay facilita | 5 preguntas
Satisfaccion | negativa que | vista importante,
del hacen los | tomando en | Conforta 9 preguntas Ordinal Insatisfecho= 68 - 134
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paciente

pacientes
sobre como
reciben  los
servicios de
salud que les
brinda el
personal
profesional
de
Enfermeria

(23).

cuenta la atencion
recibida durante la
estancia

hospitalaria, es
importante porque
se observan las
dimensiones que
resaltan y las
probabilidades de
como le gustaria

ser atendido.

Se anticipa

10 preguntas

Mantiene relacion

de confianza

9 preguntas

Monitorea y hace

seguimiento

9 preguntas

Medianamente

satisfecho= 135 — 150

Satisfecho= 151-173
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3.7 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

3.7.1 Técnica

Este trabajo de investigacion utiliza una aplicacion de investigacion que le permite interactuar

directamente con los pacientes del hospital para obtener informacion para la investigacion.

3.7.2 Descripcion de instrumentos

Para la adquisicion de los datos se utilizan dos instrumentos, consistentes con las dos variables
encontradas en el estudio. En el primer estudio de la primera variable “Calidad de Atencion”, se utilizd
un cuestionario desarrollado por el Lic. Danny Daniel Marcelo Mallqui en su estudio para determinar el
grado de maestria en atencion a la salud denominado “Calidad del cuidado de enfermeria y satisfaccion
del paciente en ellos servicios de hospitalizacion de la clinica Ricardo Palma, Lima-Pert, 2019” | El
cuestionario constaba de 35 items que evaluaban la calidad del cuidado del personal de enfermeria en el
desempefio de sus funciones. Se dividen en tres dimensiones: La primera dimension es la dimension
humana y cubre las preguntas 1-15, la segunda dimension técnico cientifico que abarca la pregunta 16
al 30 y la tercera dimension abarca del 31 al 35. El cuestionario es tipo escala tipo Likert y cada item se
responde utilizando 5 criterios: nunca, rara vez, a veces, muchas veces y siempre. Los valores finales se
encuentran segun la escala de stannin para clasificar la calidad de la atencion. Bueno, moderado, necesita
mejorar. Por otro lado, el estudio de investigacion utilizara el cuestionario (CARE Q) para medir la
satisfaccion del paciente, dicho instrumento va a permitir que, los pacientes que se encuentren
hospitalizados pueden brindar una calificacion de las conductas que observan por parte del personal de
enfermeria. Dicho instrumento fue desarrollado por Patricia Larson en el afio 1981. El CARE-Q ha
tenido una gran aceptacion en la comunidad cientifica, por lo que ha sido traducido y validado en
diferentes paises. En Peru, este cuestionario fue aprobado por Gloria Judith. El cuestionario CARE-Q

consta de 46 preguntas divididas en 6 subescalas: disponibilidad, explicacion y facilitacion, tranquilidad,

41



anticipacion, mantenimiento de relaciones de confianza, monitoreo y seguimiento. Para la evaluacion

se utilizo una escala tipo Likert: 1=nunca, 2=a veces, 3=casi siempre, 4=siempre.
3.7.3 Validacion
Instrumento N°1

La validacion del cuestionario elaborado por el Lic. Danny Daniel Marcelo Mallqui “Calidad del
cuidado de enfermeria y satisfaccion del paciente en ellos servicios de hospitalizacion de la clinica
Ricardo Palma, Lima-Perti, 2019”, el instrumento fue sometido a la prueba respectiva. Para determinar
la eficacia del instrumento se realiz6 una prueba de juicio de expertos y luego se aplicé una medida de
concordancia denominada Indice Kappa, arrojando un puntaje de 77,96%, indicando buena

concordancia.
Instrumento N°2

La validacion del cuestionario CARE Q fue realizada por el Bach. Luis Miguel Segura Olano en la tesis
“Satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de medicina sobre el cuidado enfermero, Hospital
Regional Docente las Mercedes-2017”, con el objetivo de determinar la satisfaccion del paciente, el cual

tuvo una validacion de 0,88 a 0,97%.
3.7.4 Confiabilidad
Instrumento N°1

Marcelo D, indicaron que para obtener la confiabilidad se aplicd el coeficiente alfa de Cronbach

arrojando una confiabilidad de 0.89%, por ende, mostro que el instrumento es confiable.

Instrumento N°2
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Segura L, refirié que su estudio de investigacion tuvo el objetivo de determinar la satisfaccion del
paciente que se encontraba hospitalizado en un Hospital regional — 2017, obteniendo como resultado la

confiabilidad del cuestionario CARE Q con un valor de 0,97% de alfa de Cronbach.
3.8 PLAN DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Este trabajo de investigacion fue sometido y evaluado por el Comité de Etica de la Universidad Privada
Norbert Wiener para una revision integral del trabajo de investigacion y su aprobacion. Luego, el trabajo
de investigacion se entreg6 al departamento responsable de la universidad para que apruebe su ejecucion

en coordinacion con la directora de la escuela de enfermeria.

Los datos obtenidos durante este estudio se ingresaran en una matriz creada en una aplicacion de
Microsoft Excel. Luego, los datos se exportan al paquete estadistico IBM SPSS Statistics version 24.0,
donde se procesan y se obtienen y utilizan tablas y graficos estadisticos. Finalmente, los resultados que
se obtuvieron seran plasmados en los graficos (tablas y figuras), permitiéndonos una conclusion mas

clara y concisa.
3.9 ASPECTOS ETICOS

Durante todo el proceso de la investigacion se garantiza la proteccion de los datos de los pacientes, se
mantiene el anonimato y se mantiene la ética de la investigacion durante todo el proceso de

investigacion. Este estudio considera los siguientes principios biologicos:

No maleficencia: Durante el desarrollo del estudio no se realizaron procedimientos que pudieran dafiar

o afectar a los pacientes o cuidadores involucrados.

Justicia: Los participantes en este estudio fueron seleccionados sin discriminacion. En otras palabras,

todos tenian el mismo cuidado y respeto.

Beneficencia: Este principio cobra importancia cuando se refiere a pacientes y cuidadores sobre la

necesidad de concientizacion en respuesta al dispositivo.
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Autonomia: Los participantes en este estudio lo hicieron voluntariamente. Para ello, se proporciond

consentimiento informado explicando la justificacion del estudio y el contenido de la participacion.

CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1 Resultados

4.1.1 Analisis descriptivo del resultado

TABLA N°1 Datos sociodemograficos de los pacientes que se encuentran hospitalizados en el

servicio de medicina general en un Hospital Nacional en Lima - 2022 (n=80)

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Edad Participantes %
18 - 30 afios 18 22.5%
31 - 40 afios 28 35%
41 - 50 afios 26 32.5%
50 a 60 afios 8 10%
Total 80 100%
Sexo Participantes %
Femenino 44 55%
Masculino 36 45%
Total 80 100%

Fuente: Instrumento aplicado a los pacientes del servicio de medicina de un Hospital Nacional (n=80)

Después de ejecutar el proceso de recopilacion de datos, la recopilacion de informacion se proceso y se

puso a disposicion para su presentacion tabular, lo que facilito el analisis y la interpretacion.
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De acuerdo la evaluacion de los datos sociodemograficos representados en la tabla N°1, donde se llegd
a entrevistar a 80 pacientes distribuidos en 5 servicios de medicina general de un Hospital Nacional, la

cual se obtuvo la siguiente informacion:

Del total de la poblacion que se entrevisto se puede decir que el 55% (44 personas) estaba conformado
por el sexo femenino mientras que el 45% (36 personas) corresponde al sexo masculino, con respecto a
los grupos etarios, se registro en la encuesta que el grupo conformado por pacientes de 31 — 40 afios de
edad esta representaba un 35% (28 personas), seguido de los grupos etarios que corresponden la edad
de 41 — 50 afios de edad esta representaba un 32.5% (26 personas), seguido de los grupos corresponde
la edad 18 — 30 afos de edad esta representada un 22.5%(18 personas) y finalmente, el grupo etario que

comprende la edad de 50 — 60 afios de edad esta representada un 10% (8 personas).

De la informacion anterior, podemos ver que la mayoria de los pacientes ingresados en los hospitales

nacionales son mujeres, en su mayoria entre 31 y 40 afios.

TABLA N°2 calidad de la atencién respecto al cuidado brindado por el personal de enfermeria al

paciente hospitalizado en el drea de medicina general en un Hospital Nacional en Lima —

2022(n=80)
Nivel de Calidad de atencién n %
Nivel bajo 24 30%
Nivel medio 36 45%
Nivel alto 20 25%
Total 80 100%

Fuente: Instrumento aplicado a los pacientes del servicio de medicina en un Hospital Nacional (n=80)

Los datos de informacion recopilados de 80 pacientes ingresados en el servicio de medicina general de

un Hospital Nacional, mostraron que la calidad de la atencion al paciente brindada por el personal de
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enfermeria fue calificada como moderada por el 45% (36). ), el 30% (24 personas) en el nivel bajo, y
finalmente el 25% (20 personas) en el nivel alto, los aspectos técnicos, cientificos y humanos fueron los
mas valorados por los pacientes, y por el contrario los aspectos ambientales o institucionales. apreciado

por los pacientes. Faltaba con respecto a las otras dimensiones mencionadas.

TABLA N°3 Calidad de la atencion segiin sus dimensiones, respecto al cuidado brindado por el
personal de Enfermeria al paciente hospitalizado en el servicio de medicina general en un Hospital

Nacional en Lima - 2022(n=80)

Dimension Nivel bajo Nivel medio Nivel alto TOTAL
n % n % n % n %
Humana 26 325 31 38.8 % 23 28.7% 80 100%
%
Técnico 24 30% 36 45% 20 25% 80 100%
cientifico
Entorno 30 37.5% 33 41.3% 17 21.3% 80 100%

Fuente: Instrumento aplicado a los pacientes del servicio de medicina en un Hospital Nacional (n=80)

En la dimension humana, segiin los resultados alcanzados, la calidad de atencion se clasifico como
moderada en 38,8% (31 personas), baja en 32,5% (26 personas) y alta en 28,7% (23 personas). Las
actividades de Dimension Humana de las enfermeras incluyen: “Las enfermeras le brindan informacion
clara y precisa”, “Las enfermeras visitan su habitacion con frecuencia para controlar su salud”, y
“Enfermeras La enfermera lo orienta para que pueda cuidarse”, “La enfermera se presenta y se presenta
a ti” son algunas de las preguntas abiertas sobre el trabajo de los trabajadores de la salud. Por otro lado,
de acuerdo a los resultados obtenidos, los aspectos cientifico-técnicos fueron alcanzados en un 45% (36
personas) en el nivel medio, 25% (20 personas) en el nivel alto y 30% (24 personas) en el bajo. nivel
campo de arroz. Los puntos destacados de la actividad incluyen: "Las enfermeras organizan y realizan

su trabajo", "Las enfermeras lo ponen a usted primero, sin importar lo que suceda a su alrededor", "Las
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enfermeras se cuidan a si mismas". La dimension entorno o amenidades puntu6 41,3% (33 personas) en
el nivel medio, 37,5% (30 personas) en el nivel bajo y 21,3% (17 personas) en el nivel alto. Las
actividades relacionadas con aspectos ambientales o de esparcimiento incluyeron “'Durante el dia, la
habitacion estuvo limpia y ordenada", "‘Las enfermeras respetaron la limpieza al realizar los
procedimientos", "'Las enfermeras estaban al tanto de su estado de salud". No se lo cuente a nadie", y
"Los muebles y la cama eran comodos y ttiles". En su recuperacion, "siente que las instalaciones de la

habitacion son adecuadas para su estadia", lo que lleva a una calificacion aceptable.

Tabla N°4 Nivel de la satisfaccion del paciente respecto a la calidad de la atencion recibido por la

enfermera en el servicio de medicina general en un Hospital Nacional en Lima — 2022 (n=80)

Nivel de satisfaccion n %
Insatisfecho 24 30%
Medianamente satisfecho 34 42.5%
Satisfecho 22 27.5%
Total 80 100%

Fuente: Instrumento aplicado a los pacientes del servicio de medicina en un Hospital Nacional (n=80)

En cuanto a los resultados obtenidos para la segunda variable, la Tabla No. 4 muestra que la mayoria de
los pacientes entrevistados se encuentran medianamente satisfechos con la atencion brindada por las
enfermeras, y el 42,5% (34 personas) Considerando que se encuentran en proceso de mejora, podemos
observar que estan satisfechos. Por otro lado, el 30% (24 personas) de los encuestados se sintieron
insatisfechos con la atencion que recibieron durante la hospitalizacion, se dan las razones. A su llamada
'Estas son algunas de las quejas de los pacientes. Finalmente, el 27,5% (22 personas) opinan que estan

satisfechos con la atencion que les brinda el personal de enfermeria.

TABLA N°5 Nivel de la satisfaccién por dimensiones, respecto a la calidad de la atencion recibido
por la enfermera al paciente hospitalizado en el servicio de medicina general en un Hospital

Nacional Lima - 2022(n=80)
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Dimension Insatisfecho Medianamente Satisfecho TOTAL
insatisfecho
n % n % n % n %

Accesibilidad 27 33.8% 41 51.2% 12 15% 80 100%

Explicay
facilita 26 32.5% 34 42.5% 20 25% 80 100%
Conforta 24 30% 33 41.3% 23 28.7% 80 100%

Se anticipa 26 32.5% 37 46.3% 17 21.3% 80 100%

Mantiene
relaciones de 25 31.3% 32 40% 23 28.7% 80 100%

confianza

Monitorea y
hace 26 32.5% 42 52.5% 12 15% 80 100%

seguimiento

Fuente: Instrumento aplicado a los pacientes del servicio de medicina en un Hospital Nacional (n=80)

De acuerdo a la interpretacion de datos obtenidos con la aplicacion de la herramienta para la segunda
variable podemos observar que los pacientes, en la dimension accesibilidad, estuvieron medianamente
satisfechos donde se obtuvieron el 51.2% (41 personas), considerando que la atencion brindada no cubre
todas las expectativas del paciente y que se encuentra en proceso de mejora. Por otro lado, el 33.8% (27
personas) se encuentra insatisfecho. y finalmente, se obtiene el 15% (12 personas) donde los pacientes
refieren sentirse satisfechos por la atencion brindada durante su estancia. En la dimension explica y
facilita se obtuvieron el 42.5% (34 personas) se encuentran medianamente satisfechos, por otro lado, el
32.5% (26 personas) se encuentran insatisfechos. Por ultimo, se obtuvieron el 25% (20 personas) se
encuentran satisfechos. Para la dimension conforta se obtuvieron el 41.3% (33perosnas) se encuentra
medianamente satisfecho. Por otro lado, se obtuvieron el 30% (24 personas) refieren que se encuentran
insatisfechos. Por tultimo, se obtuvieron el 28.7% (23 personas) se encuentran satisfechas. Para la
dimension se anticipa se obtuvieron el 46.3% (37 personas) se encuentran medianamente satisfechos
con la atencion, por otro lado, el 32.5% (26 personas) se encuentran insatisfechos. Por ultimo, el 21.3%

(17 personas) se encuentran satisfechos. Para la dimension mantiene relaciones de confianza se
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obtuvieron el 40% (32 personas) se encuentran medianamente satisfechos, por otro lado, el 31.3% (25

personas) se encuentran insatisfechos. Por ultimo, se obtuvieron el 28.7% (23 personas) se encuentran

satisfechos. Para la dimension monitorea y hace seguimiento se obtuvieron el 52.5% (42 personas), se

encuentran medianamente satisfechos, por otro parte, el 32.5% (26 personas) no se encuentran

satisfechos con la calidad de atencion recibida por parte de los enfermeros y finalmente, el 15% (12

personas) se encuentran satisfechos por el servicio brindado.

4.1.2 Prueba de hipotesis

Tabla N°6 calidad de la atencién y su relacién con la satisfaccion del paciente hospitalizado en el

servicio de medicina general en un Hospital Nacional Lima - 2022(n=80)

TABULACION CRUZADA SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA Y

SU RELACION CON LA SATISFACCION DEL PACIENTE

Calidad de atencion de Total
Enfermeria
Nivel Nivel Nivel
bajo medio | alto
Insatisfecho Recuento 21 3 0 24
% dentro de 87.5% 8.3% 0.0% 30.0%
la variable
calidad de
atencion
Satisfaccion Medianamente Recuento 3 26 5 34
del paciente satisfecho % dentro de 12.5% 72.2% 25.0% 42.5%
hospitalizado la variable
calidad de
atencion
Satisfecho Recuento 0 7 15 22
% dentro de 0.0% 19.4% 75.0% 27.5%
la variable
calidad de
atencion
Total Recuento 24 36 20 80
% dentrode | 100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0%

la variable
calidad de
atencion

Fuente: Instrumento aplicado a los pacientes del servicio de medicina en un Hospital Nacional (n=80)

En la tabla N° 6 se observa que de los 80 pacientes que participaron del estudio, la mayoria se mostrd

algo satisfecha con el desempefio de sus enfermeras, siendo 3 personas (12,5%) indicando un bajo nivel
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de calidad de atencion, 26 personas (72,2%) indicaron media y 5 personas (25%) indicaron alta calidad

de atencion. Se desarrolld una prueba no paramétrica de chi-cuadrado para determinar la hipotesis

general.

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Sig. asintotica (2 caras)
Chi-cuadrado de Pearson 75.948? 4 <.001
Razon de verosimilitud 77.443 4 <.001
Asociacion lineal por lineal 50.589 1 <.001
N de casos validos 80

a.- 0 casillas (0.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 5.50

Podemos ver que la significacion obtenida es de <0.001. Por lo tanto, en este estudio de investigacion

se rechaz6 la hipotesis nula al aceptar la hipotesis de investigacion de que existe una asociacion

significativa entre la satisfaccion del paciente y la calidad de la atencion brindada por las enfermeras

que prestan servicios de atencion en el servicio de medicina general en un Hospital Nacional de Lima

en 2022.

Tabla N°7 Relacion entre la calidad de la atencion, segiin la dimension humana, con la satisfaccion

del paciente hospitalizado en el servicio de medicina general de un Hospital Nacional en Lima -

2022(n=80)

TABULACION CRUZADA SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA, SEGUN SU
DIMENSION HUMANA, CON LA SATISFACCION DEL PACIENTE.

Dimension humana Total
Nivel Nivel Nivel
bajo medio alto
| Insatisfecho ' Recuento 21 3 0 24
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% dentro de  80.8% 9.7% 0.0% 30.0%
Dimension
humana
Medianamente | Recuento 5 23 6 34
Satisfaccion satisfecho % dentro de  19.2% 74.2% 26.1% 42.5%
del paciente Dimension
hospitalizado humana
Satisfecho Recuento 0 5 17 22
% dentro de | 0.0% 16.1% 73.9% 27.5%
Dimension
humana
Total Recuento 24 31 23 80
% dentro de  100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
Dimension
humana

Fuente: Instrumento aplicado a los pacientes del servicio de medicina en un Hospital Nacional (n=80)

En la tabla N°7 se observa que de los 80 pacientes que estan participando en el trabajo de investigacion,

se obtuvo que el nivel de satisfaccion del paciente es predominantemente “medianamente satisfecho”,

donde 5 participantes (19.2%) se refirieron a la calidad de atencidn, segun su dimension humana, como

nivel bajo, 23 participantes (74.2%) refirieron la calidad como nivel medio y 6 personas (26.1%)

refirieron la calidad de atencion como nivel alto. Para la determinacion de la primera hipotesis especifica

se procedio al desarrollo de la prueba no paramétrica de chi-cuadrado.

Pruebas de chi-cuadrado

N de casos validos

80

Valor gl Sig. asintotica (2 caras)
Chi-cuadrado de Pearson 72.228° <.001
Razon de verosimilitud 74.932 <.001
Asociacion lineal por lineal 50.582 <.001

a.- 0 casillas (0.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 6.32.

Podemos ver que la significacion obtenida es de <0.001, es por ello que rechazamos la hipotesis nula

aceptando la hipotesis de investigacion, afirmando que en este estudio de investigacion si existe una
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relacion significativa entre la satisfaccion del paciente hospitalizado y la calidad de atencion, en su

dimension humana, brindado por el enfermero del servicio de medicina general en un hospital nacional

en Lima 2022.

Tabla N°8 Relacion entre la calidad de la atencion, segin la dimension técnico — cientifico, con la

satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de medicina general de un Hospital Nacional

en Lima - 2022(n=80)

TABULACION CRUZADA SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA, SEGUN SU
DIMENSION TECNICO - CIENTIFICO, CON LA SATISFACCION DEL PACIENTE.
Dimension técnico cientifico Total
Nivel Nivel Nivel
bajo medio alto
Insatisfecho Recuento 20 4 0 24
% dentro de 83.3% 11.1% 0.0% 30.0%
Dimension
técnico-
cientifico
Satisfaccion | Medianamente Recuento 4 23 7 34
del paciente satisfecho % dentro de 16.7% 63.9% 35.0% 42.5%
hospitalizado Dimension
técnico-
cientifico
Satisfecho Recuento 0 9 13 22
% dentro de 0.0% 25.0% 65.0% 27.5%
Dimension
técnico-
cientifico
Total Recuento 24 36 20 80
% dentro de 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
Dimension
técnico-
cientifico

Fuente: Instrumento aplicado a los pacientes del servicio de medicina en un Hospital Nacional(n=80)

En la tabla N°8 se observa que de los 80 pacientes que estan participando en el trabajo de investigacion,

se obtuvo que el nivel de satisfaccion del paciente es predominantemente “medianamente satisfecho”,

donde 4 participantes (16.7%) se refirieron a la calidad de atencion, segun su dimension técnico-

cientifico, como nivel bajo, 23 participantes (63.9%) refirieron la calidad como nivel medio y 7 personas
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(35%) refirieron la calidad de atencién como nivel alto. Para la determinacion de la segunda hipotesis

especifica se procedio al desarrollo de la prueba no paramétrica de chi-cuadrado.

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Sig. asintotica (2 caras)
Chi-cuadrado de Pearson 57.8552 4 <.001
Razon de verosimilitud 62.114 4 <.001
Asociacion lineal por lineal 42.487 1 <.001
N de casos validos 80

a.- 0 casillas (0.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 5.50.

Podemos ver que la significacion obtenida es de <0.001, es por ello que se procede a rechazar la hipotesis
nula aceptando la hipdtesis de investigacion, afirmando que en este estudio de investigacion si existe
una relacion significativa entre la satisfaccion del paciente hospitalizado y la calidad de atencion, en su
dimension técnico — cientifico, brindando por el enfermero del servicio de medicina general en un

hospital nacional en Lima 2022.

Tabla N°9 Relacion entre la calidad de la atencion, segiin la dimension entorno, con la satisfaccion

del paciente hospitalizado en el servicio de medicina general de un Hospital Nacional en Lima -

2022(n=80)
TABULACION CRUZADA SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA, SEGUN SU
DIMENSION ENTORNO, CON LA SATISFACCION DEL PACIENTE.
Dimension entorno Total
Nivel Nivel Nivel
bajo medio alto
Insatisfecho Recuento 20 4 0 24
% dentro de 66.7% 12.1% 0.0% 30.0%
Dimension
entorno
Recuento 10 18 6 34
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Satisfaccion | Medianamente % dentro de 33.3% 54.5% 35.3% 42.5%
del paciente satisfecho Dimension
hospitalizado entorno
Satisfecho Recuento 0 11 11 22
% dentro de 0.0% 33.3% 64.7% 27.5%
Dimension
entorno
Total Recuento 30 33 17 80
% dentro de 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
Dimension
entorno

Fuente: Instrumento aplicado a los pacientes del servicio de medicina en un Hospital Nacional(n=80)

En la tabla N°9 se observa que de los 80 pacientes que estan participando en el trabajo de investigacion,

se obtuvo que el nivel de satisfaccion del paciente es predominantemente “medianamente satisfecho”,

donde 10 participantes (33.3%) se refirieron a la calidad de atencion, segin su dimension entorno, como

nivel bajo, 18 participantes (54.5%) refirieron la calidad como nivel medio y 6 personas (35.3%)

refirieron la calidad de atencion como nivel alto. Para la determinacion de la tercera hipotesis especifica

se procedi6 al desarrollo de la prueba no paramétrica de chi-cuadrado.

Pruebas de chi-cuadrado

N de casos validos

80

Valor gl Sig. asintotica (2 caras)
Chi-cuadrado de Pearson 41.2042 4 <.001
Razén de verosimilitud 49.642 4 <.001
Asociacion lineal por lineal 36.040 1 <.001

a. | casillas (11.1%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 4.68.

Podemos ver que la significacion obtenida es de <.001, es por ello que se procede a rechazar la hipotesis

nula aceptando la hipétesis de investigacion, afirmando que en este estudio de investigacion si existe

una relacion significativa entre la satisfaccion del paciente hospitalizado y la calidad de atencion, en su
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dimension entorno, brindando por el enfermero del servicio de medicina general en un hospital nacional

en Lima 2022.

4.1.3 Discusion de resultados

La calidad en la atencion y la satisfaccion del paciente siempre han estado en el centro de atencion en
la atencion a los pacientes del sistema de salud. Ahora es el momento en que las organizaciones de
atencion médica (hospitales) se esfuerzan cada vez mas por brindar una atencion mas integral y de mayor
calidad, donde la calidad de la atencion va mas alla. Por este motivo, dicho estudio de investigacion
quiere lograr “Determinar la relacion entre la calidad de la atencion de enfermeria y la satisfaccion del
paciente hospitalizado en el servicio de medicina general de un Hospital Nacional en Lima — 2022”. A

continuacion, se analizo los resultados confrontandolos con los antecedentes.

Hubo una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion y satisfaccion del paciente (p<0,05).
Pues, la satisfaccion que refiere el paciente viene a ser un parametro primordial y fundamental calidad
de la atencidn, convirtiéndose en pieza clave para el paciente, siendo asi, se tomara en cuenta en el
servicio de atencion que reciban. Hallazgos similares tuvo el autor Pecho N, que se observo en sus
resultados la relacion estadistica que guardan ambas variables que son la calidad de la atenciéon y
satisfaccion del paciente (16). De igual manera, la autora Rosario S. evidencio que sus resultados son
similares a los expuestos en este trabajo de investigacion, siendo asi, que encontramos relacion
significativa de las variables de estudio (10). Por ultimo, la autora Rafael S. refiere que su trabajo de
investigacion concuerda con los resultados mostrados y se encuentra conforme con su trabajo
desarrollado (14). la calidad de la atencion es considerado como una atencion centrada en las personas,
familias y comunidad, por ende, dichos servicios de salud ofrecidos a las personas deben tener un nivel
optimo, con el fin de conseguir resultados de salud deseable, es asi que el autor Ruiz-Cerino manifiesta
es su investigacion “la calidad es un conjunto de acciones que estan dirigidos hacia la excelencia en los
servicios otorgados y por ende lograr la satisfaccion del paciente”, donde el personal de salud tiene la
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responsabilidad de ofrecer una calidad de atencion optima al paciente dentro de la institucion que labora,
por ende, esto es parte de la ética profesional, leyes y normas. Dicho estudio hallo una percepcion del
cuidado ligeramente aceptable y con mayor alteracion en los componentes interpersonales y confort (1).
En la actualidad existen varios escenarios en las investigaciones que evidencian la ausencia de calidad
brindado por parte del personal de enfermeria, es asi que el autor Febres manifiesta “deficiencias en la
calidad de atencion y satisfaccion del paciente” (3), en mencion a los anterior, el autor Guevara Carranza
expresa que en la mayoria de los hospitales la calidad de atencion y satisfaccion del paciente es de nivel
bajo, por ello, se debe tener en cuenta que la calidad de atencion que se brinda en el servicio abarca con
la respuesta de la disponibilidad que tiene la enfermera (o) antes y después de una atencion brindada al
paciente. Dicha capacidad va ir de la mano con la voluntad del profesional de salud, construyendo asi

lazos de confianza paciente — enfermero (3).

Hubo una relacion estadisticamente entre las dimensiones de la calidad, respecto al cuidado brindado
por el personal de Enfermeria al paciente hospitalizado en el servicio de medicina general. Esto indic6
que la dimension humana en relacion con la satisfaccion del paciente (p<0,05). De acuerdo a los
resultados obtenidos se observa que el 74.2% corresponde a la calidad de atencion segiin su dimension
humana como nivel medio. Por otro lado, la autora Alison F. evidencio con sus resultados que la
dimension humana segin la calidad se encuentra en un nivel bajo (9). El autor Rafael S. observa lo
contrario se obtuvo el 95% dimensién humana siendo un nivel alto (14). por tltimo, el autor Fonseca
D. obtuvo los mismos resultados que la autora anterior (15). La dimensiéon humana son caracteristicas

que forman parte de la persona y se evidencia de forma particular en nuestro mundo.

Hubo una relacion estadisticamente entre la dimension técnico — cientifico, respecto a la calidad que
brinda el personal de enfermeria, la cual es de (0<0,05). De acuerdo a los resultados obtenidos el 16,7%
corresponde al nivel bajo, el 63,9% es de nivel medio y el 35% refirieron la calidad de atencién como
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nivel alto. Por consiguiente, el autor Rosario S obtuvo resultados similares las cuales seguir siendo
motivo de capacitacion (10). El autor Rafael S. sus resultados obtenidos fueron parecidos a nuestra
investigacion, el 94,7% corresponde a un nivel medio. El autor Alison F. obtuvo resultados similares a
lo expuesto, el 89,3% en nivel medio (14). Por ultimo, el autor Fonseca, observa que sus resultados son
similares a los resultados de esta investigacion. La dimension técnico cientifico sera aquella que busca
mejoras de acciones las cuales nos permita realizar procedimientos con seguridad, brindando atencion

en nuestros servicios, asi como, proponer a conseguirla efectividad de los resultados.

Hubo una relacion estadisticamente entre la dimension entorno, respecto a la calidad que brinda al
personal de salud, la cual es (0<0,05), de acuerdo con estos resultados podemos decir que el 54,5%
corresponde a la calidad media, el 35,3% corresponde a la calidad de nivel alto y el 33,3% es la baja
calidad. Por consiguiente, el autor Rafael (14) se observa que el 92,2% corresponde a la dimension

entorno, por ello, podemos decir que tiene similares resultados a este trabajo de investigacion.

CAPITULO V-CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1 Conclusiones

La calidad de la atencion en relacion a la satisfaccion del paciente tiene que ver con actividades que
brindan el enfermero a los pacientes que se encuentran hospitalizados en el servicio de medicina general
en un hospital nacional en su mayoria tiene “nivel medio”, a pesar de ello la respuesta respecto al nivel
de satisfaccion es “medianamente satisfecho”. Asimismo, deacuerdo a los resultados que se obtuvieron
que responden a las hipotesis especificas en estudio de las dimensiones consideradas hay mayor énfasis
a las dimensiones humana y técnico — cientifico, dejando en minimo porcentaje la dimension entorno.

Por lo tanto, podemos determinar que:
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Se evidencié que si existe una relacion estadisticamente entre la calidad de la atencion de
enfermeria y la satisfaccion del paciente en el servicio de medicina general en un hospital
nacional en Lima - 2022.

Se evidencid que si existe una relacion estadisticamente entre la dimensiéon humana y la
satisfaccion del paciente en el servicio de medicina general en un hospital nacional en Lima -
2022.

Se evidencio que si existe una relacion estadisticamente entre la dimension técnico- cientifico y
la satisfaccion del paciente en el servicio de medicina general en un hospital nacional en Lima -
2022.

Se evidencidé que si existe una relacion estadisticamente entre la dimension entorno y la
satisfaccion del paciente en el servicio de medicina general en un hospital nacional en Lima -

2022.

5.2 Recomendaciones

Se sugiere al centro de atencion sensibilizar al personal de salud (enfermera) mediante
capacitaciones que abarquen temas que ayuden en su desarrollo de sus habilidades, asertividad,
y sensibilizar por el projimo.

Se sugiere que el Hospital Nacional tenga un area de calidad, y dicha area un area de
investigacion que sea capaz de profundizar temas de niveles de calidad y satisfaccion de los
pacientes a través de instrumentos que aporten a futuras investigaciones y mejoras de dichos
criterios a mejorar.

Se sugiere que los pacientes atendidos en este hospital nacional tienen alguna queja, reclamo,
pedido y sugerencia escriban en el libro de reclamaciones, con el fin que los directivos del
hospital busquen fortalecer el servicio mediante mejoras, y asi el beneficio de los pacientes que

se atienden en dichos hospitales.
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e Se sugiere reafirmar la cultura de calidad de las atenciones que se le brinden al paciente mediante
los instrumentos fisico de enfermeria que son el formato de registro de enfermeria y la hoja de

educacion al paciente.
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A.- PRESENTACION

Buenos dias Sr. Sra. Mi nombre es Maria Paula Monzon Fuentes alumnos egresado de la Universidad
Privada Norbert Wiener, en la actualidad me encuentro realizando un trabajo de investigacion titulado
“CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA Y SATIFACCION DEL PACIENTE
HOSPITALIZADO EN EL AREA DE MEDICINA GENERAL EN UN HOSPITAL NACIONAL EN
LIMA - 2022” este trabajo tiene como finalidad el poder obtener informacion del paciente sobre la
calidad de atencion que brinda el enfermero(a) en los servicios de medicina general; para lo cual solicito
su colaboracion respondiendo verazmente y con sinceridad a las preguntas del cuestionario,
recordandoles que la participacion de dicho cuestionario es de forma andnima y voluntaria. Agradezco

de antemano su participacion.

B.- INSTRUCCIONES

A continuacion, encontraras una lista de enunciados sobre la calidad de atencion que brinda la
enfermera(o). sefiala tu respuesta marcando con una X uno de los casilleros que se ubica en la columna
derecha, utilizando los siguientes criterios:

N=NUNCA, RV=RARAVEZ, AV=A VECES, AM=A MENUDO, S=SIEMPRE

Recuerda que no existe respuesta buenas ni malas, asegurate de responder todas las preguntas.

C.- DATOS GENERALES

Edad

18 —30afios () (1)
31 —40afios () (2)
41 -50anos () (3)
51 -60afios () (4)
Sexo

Masculino () (1)
Femenino ( ) (2)

Dias de hospitalizacion

1-2dias( ) (1)
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3—-4dias () (2)
5—6dias () (3)

>7dias () (4)

D.- CONTENIDO

ENUNCIADOS

1 | Durante la hospitalizacion la enfermera lo llam¢é por
su nombre.

2 | La enfermera la da informacion clara y precisa.

3 |La enfermera lo visita en su habitacion con
frecuencia para verificar su estado de salud.

E 5 % < 4 | La enfermera le pide que la llame si usted se siente
oYz mal.

5 | La enfermera le ensefia como cuidarse a usted
mismo.

6 | La enfermera le sugiere preguntas que usted puede
formularle a su doctor cuando lo necesite.

7 | La enfermera lo motiva a identificar los elementos
positivos de su tratamiento.

8 | La enfermera se sienta con usted para entablar una
conversacion.

9 | La enfermera lo escucha con atencion.

10 | La enfermera habla con usted amablemente.

11 | La enfermera respeta sus creencias y costumbres

12 | La enfermera se identifica y se presenta ante usted.

13 | La enfermera es amistosa y agradable con sus
familiares y allegados.

14 | La enfermera concilia con usted antes de iniciar un
procedimiento o intervencion

15 | La enfermera establece contacto fisico cuando usted
necesita consuelo
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16 | La enfermera identifica cuando es necesario llamar
al médico

17 | La enfermera es organizada en la realizacion de su
trabajo.

18 | La enfermera le permite expresar totalmente sus
sentimientos sobre su enfermedad y tratamiento

19 | La enfermera lo pone a usted en primer lugar, sin
importar qué pase a su alrededor.

20 | El uniforme y carné que porta la enfermera la
caracteriza como tal.

4 (o]

g g 2 21 | La enfermera realiza los procedimientos con

g E E seguridad.

a © 22 | La enfermera se asegura que sus familiares y
allegados sepan como cuidarlo a usted.

23 | La enfermera le da los medicamentos y realiza los
procedimientos a tiempo.

24 | La enfermera responde rapidamente al llamado.

25 | La enfermera se esfuerza para que usted pueda
descansar comodamente.

26 | La enfermera involucra a su familia en su cuidado.

27 | Cuando la enfermera estd con usted realizandole
algin procedimiento se concentra Unica y
exclusivamente en usted.

28 | La enfermera le ayuda a aclarar sus dudas en
relacion a su situacion.

29 | La enfermera acepta que es usted quien mejor se
conoce, y lo incluye siempre que es posible en la
planificacion y manejo de su cuidado.

30 | La enfermera mantiene un acercamiento respetuoso
con usted.

31 | Las habitaciones se encontraban limpias y ordenadas

durante el dia.
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DIMENSION
ENTORNO

procedimientos.

32 | Las enfermeras mantenian la limpieza al realizar sus

sobre su condicion de salud.

33 | Las enfermeras no comentaban con otras personas

recuperacion.

34 | Los muebles y camas eran comodas y apoyaban su

adecuada para su estancia.

35 | Considera la ambientacion de los cuartos la

CUESTIONARIO DE EVALUACION CARE - Q (CARING ASSESSMENT INSTRUMENT)

Este instrumento determina el grado de satisfaccion de los pacientes en relacion a la calidad del cuidado

brindado por los profesionales de enfermeria. Le solicitamos que lea cuidadosamente cada una de las

afirmaciones y la conteste marcando una X frente a la fila segun sea el caso.

1: NUNCA 2: A VECES

SEXO:

EDAD:

ITEMS DEL INSTRUMENTO

3: CASI SIEMPRE 4: SIEMPRE

DIMENSIONES - ITEMS

NUNCA

VECES

CASI
SIEMPRE

SIEMPRE

ACC

ESIBILIDAD

La enfermera se aproxima a
usted para ofrecerles medidas
que alivian el dolor para

realizarle procedimientos.

La enfermera le da los
medicamentos y realiza los

procedimientos a tiempo.

La enfermera lo visita con
frecuencia para verificar su

estado de salud.
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La enfermera responde

rapidamente a su llamado.

La enfermera le pide que la

llame si usted se siente mal.

EXPLICA'Y FACILITA

La enfermera le informa sobre
los grupos de ayuda para el
control y seguimiento de su

enfermedad.

La enfermera le da
informaciéon clara y precisa

sobre su situacion actual.

La enfermera le ensefia como

cuidarse usted misma.

La enfermera le sugiere
preguntas que usted puede
formularle a su doctor cuando

lo necesite.

10

La enfermera es honesta con
usted en cuanto a su condicién

médica.

CONFORTA

11

La enfermera se esfuerza para
que usted pueda
descansar

comodamente.

12

La enfermera lo motiva a
identificar los  elementos

positivos de su tratamiento.

13

La enfermera es amable con
usted a pesar de tener

situaciones dificiles.
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14 | La enfermera es alegre.

15 | La enfermera se sienta con
usted para entablar una
conversacion.

16 | La enfermera establece
contacto fisico cuando
usted necesita consuelo.

17 | La enfermera lo escucha con
atencion.

18 | La enfermera habla con usted
amablemente.

19 | La enfermera involucra a su
familia en su cuidado.

SE ANTICIPA

20 | La enfermera le
presta mayor atencion en las
horas de la noche.

21 La enfermera busca Ila
oportunidad mdas adecuada
para hablar con usted y su
familia sobre su situacion de
salud.

22 | Cuando se siente  agobiado
por su enfermedad la
enfermera acuerda con usted
un nuevo plan de intervencion.

23 | Laenfermera esta pendiente de
sus necesidades para Prevenir
posibles alteraciones en su
estado de salud.

24 | Laenfermera comprende que
esta experiencia es dificil para
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usted y le presta especial

atencion durante este tiempo.

25 | Cuando la enfermera esta con
usted realizando algun
procedimiento se concentrara
unicamente y exclusivamente

en usted.

26 |La enfermera continlia
interesada en usted, aunque
haya pasado por una crisis o

fase critica.

27 | La enfermera le  ayuda
metas

razonables

28 | Laenfermera busca la mejor
oportunidad para halarle sobre
los cambios en su situacion de

salud.

29 La enfermera concilia con
usted de iniciar un

procedimiento o intervencion.

MANTIENE RELACION DE CONFIANZA

30 | Laenfermeralaayudaa aclarar
sus dudas en relacion a su

situacion.

31 La enfermera acepta que es
usted quien mejor se conoce y
lo incluye siempre en lo
posible en la planificacion y
manejo de su

Cuidado.
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32

La enfermera lo anima para
que le formule preguntas de su
médico relacionado con su

situacion de salud.

33

La enfermera lo pone a usted
en primer lugar, sin importar
que

pase a su alrededor.

34

La enfermera es amistosa y
agradable con sus familiares y

Allegados.

35

La enfermera le permite
expresar  totalmente  sus
sentimientos sobre su

enfermedad y tratamiento.

36

La enfermera mantiene un
acercamiento respetuoso con

usted.

37

La enfermera lo identifica y lo
trata a usted como una persona

Individual.

38

La enfermera se identifica y se

presenta ante usted.

MONITOREA Y HACE SEGUIMIENTO

39 | El uniforme y carnet que
aporta la  enfermera la
caracteriza como tal.

40 | La enfermera se asegura de la

hora establecida para los
procedimientos especiales y

verifica su cumplimiento.
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41 | La enfermera es organizada en
su organizacion de su trabajo.

42 | La enfermera realiza los
procedimientos con seguridad.

43 | La enfermera es calmada.

44 | La enfermera le proporciona
buen cuidado fisico.

45 | La enfermera se asegura que
sus
familiares y allegados sepan
coémo cuidarlo a usted.

46 | Laenfermera identifica cuando
es necesario llamar al médico

TOTAL
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ANEXO N°3 MATRIZ DE CONSISTENCIA

de medicina general de un
Hospital Nacional en Lima
en el 2022?

(Cuadl es la relacion entre la
calidad de la atencion de

enfermeria, segun la
dimension técnico
cientifico, con la

satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de medicina general de un
Hospital Nacional en Lima
en el 2022?

Hospital Nacional en Lima en
el 2022.

Identificar cual es la relacion
entre la calidad de la atencion
de enfermeria, segin la
dimension técnico-cientifico,
con la satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio de
medicina general de un
Hospital Nacional en Lima en
el 2022.

satisfaccion del paciente hospitalizado en el
area de medicina general en un Hospital
Nacional en Lima en el 2022.

Ho: No existe una relacion significativa entre
la calidad de la atencion de enfermeria, en su
dimensiéon humano o interpersonal, con la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el
area de medicina general en un Hospital
Nacional en Lima en el 2022.

e Accesibilidad

e  Explicay facilita

e  Conforta

e Se anticipa

e  Mantiene
relaciones de
confianza

e  Monitorea y hace
seguimiento

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DISENO
PROBLEMA GENERAL | OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL Variablel TIPO
El presente estudio es de tipo
(',Cl..lé.l es la relacion eﬁntre la DeFerminar la relacion .entre la Hi: Existe una relacion significativa entre la CALIDAI? DE correjlaci.onal de corte
calidad de la atencion de | calidad de la atencién de . ., , ATENCION DE | longitudinal.
enfermeria y satisfaccion del | enfermeria y satisfaccion del Cal.ldad de la aten01.0n de enf?rm.erla con la ENFERMERIA
paciente hospitalizado en el | paciente hospitalizado en el satisfaccion del paciente hospitalizado en el
servicio de medicina general | servicio de medicina general | 4rea de medicina general en un Hospital | pimensiones: ENFOQUE
de un Hospital Nacional en | de un Hospital Nacional en Nacional en Lima en el 2022. Cuantitativo
Lima en el afio 2022? Lima en el 2022. Ho: No existe una relacion significativa entre e  Humana
la calidad de la atencidén de enfermeria con la e Técnico -
PROBLEMAS OBJETIVOS satisfaccion del paciente hospitalizado en el cientifico ALCANCE
ESPECIFICOS ESPECIFICOS area de medicina general en un Hospital ¢ Entorno Basico
) ) Nacional en Lima en el 2022. )
Identificar cual es la relacion Es no experimental porque no
(Cual es la relacion entre la | entre la calidad de la atencion , Variable 2 se manipula la variable de
calidad de la atencion de | de enfermeria, segun la HIPOTESIS ESPECIFICAS estudio.
enfermeria, segin la | dimension humana, con la SATISFACCION DEL
dimension humana, con la | satisfaccion del  paciente | Hi: Existe una relacién significativa entre la PACIENTE Es de tipo descriptivo porque
satisfaccion del paciente | hospitalizado en el servicio de | calidad de la atencion de enfermeria, en su permite conocer la situacion a
hospitalizado en el servicio | medicina general de un | dimension humano o interpersonal, con la | Dimensiones: través de wuna descripcion

precisa de las actividades,

procesos y personas que
intervienen en la
investigacion.

POBLACION Y MUESTRA

La poblaciéon esta compuesta
por pacientes hospitalizados
en el servicio de medicina
general en un  hospital
nacional.




(Cuadl es la relacion entre la
calidad de la atencion de
enfermeria, segin la
dimension entorno, con la
satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de medicina general de un
Hospital Nacional en Lima
en el 2022?

Identificar cual es la relacion
entre la calidad de la atencion
de enfermeria, segin la
dimensién entorno, con la
satisfaccion ~ del  paciente
hospitalizado en el servicio de
medicina general de un
Hospital Nacional en Lima en
el 2022.

Hi: Existe una relacion significativa entre la
calidad de la atencion de enfermeria, en su
dimension  técnico  cientifico, con la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el
area de medicina general en un Hospital
Nacional en Lima en el 2022.

Ho: No existe una relacion significativa entre
la calidad de la atencion de enfermeria, en su
dimension  técnico  cientifico, con la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el
area de medicina general en un Hospital
Nacional en Lima en el 2022.

Hi: Existe una relacion significativa entre la
calidad de la atencion de enfermeria, en su
dimension entorno o amenidades, con la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el
area de medicina general en un Hospital
Nacional en Lima en el 2022.

Ho: No existe una relacion significativa entre
la calidad de la atencion de enfermeria, en su
dimensiéon entorno o amenidades, con la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el
area de medicina general en un Hospital
Nacional en Lima en el 2022.

La muestra serd obtenida de
acuerdo a los criterios de
inclusion determinados por la
investigacion.
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ANEXO N°4 CONSENTIMIENTO INFORMADO

N\ANA

Universidad
MNorbert Wiener

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL

CIE-VRI
Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores  : Maria Paula Monzon Fuentes
Titulo : “Calidad de la atencion de Enfermeria y Satisfaccion del paciente

hospitalizado en el servicio de medicina general en un Hospital Nacional
en
Lima-2022”

Propésito del Estudio: Estamos invitando a Usted a participar en un estudio llamado
“Calidad de la atencion de Enfermeria y Satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio
de medicina general en un Hospital Nacional en Lima-2022". Es un estudio desarrollado por
el investigador de la Universidad Privada Norbert Wiener, Maria Paula Monzon Fuentes. El
proposito de este estudio es determinar la relacion entre la calidad de atencion de enfermeria
y satisfaccion del paciente hospitalizado en el area de medicina general de un Hospital
Nacional en Lima en el 2022. Su ejecucion ayudara a evaluar su nivel de satisfaccion, asi
como también el nivel de calidad de atencion brindado por parte de Enfermeria.

Procedimientos:

Si Usted decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:

- Sele explicara de que se trata el estudio de investigacion y en que consiste el cuestionario.
- Se le brindara el presente consentimiento para el requerimiento de su firma.

- Se le entregara los cuestionarios, el cual debe de llenar segtn su perspectiva.

La entrevista/encuesta puede demorar unos 20 minutos. Las informaciones dadas seran
solamente de conocimiento del investigar y su asesora, quienes garantizan la
confidencialidad y respeto a la privacidad, en el informe final de la investigacion sera
publicado no siendo mencionado los nombres de los participantes.

Riesgo: Su participacion en el estudio de investigacion no genera perjuicios y/o gastos que
afecten a su integridad personal o familiar.

Beneficios: Esta investigacion tiene en sus cuestionarios evaluar, en que dominios hace falta
mejorar en la institucion que usted trabaja para que su calidad de vida mejore y su satisfaccion
a la hora de laborar incremente y pueda brindar una atencion de calidad a los pacientes.
Costos e incentivos: Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibira
ningun incentivo econémico, ni medicamentos a cambio de su participacion.
Confidencialidad: Se guardara la informacion con c6digos y no con sus datos personales.
Si los resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacion que
permita la identidad de usted. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al
estudio.



Derechos del participante: Si usted se siente incomodo durante el proceso, podra retirarse
de éste en cualquier momento o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. si
tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. puede
comunicarse con la investigadora Maria Paula Monzon Fuentes con ntimero de teléfono
943297242, si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido
tratado injustamente puede contactar al comité institucional de ética para la investigacion de
la universidad privada Norbert Wiener, teléfono 01- 706 5555 anexo 3286

Consentimiento: Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas
pueden pasar si participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar,
aunque yo haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. recibiré
una copia firmada de este consentimiento.

Participante Investigador
Nombres: Maria Paula Monzon Fuentes
DNI: DNI: 70071654
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