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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion que existe entre el cuidado de enfermeria y satisfaccion
en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio
Bernales 2022. Se utilizard un método cientifico el cual se empleara en nuestro estudio de

investigacion serd hipotético-deductivo, con un enfoque de investigacion cuantitativo.

El tipo de investigacion que se realizara es aplicado de manera prospectivo correlacional y
de corte transversal, el disefio es no experimental porque no se realizara la manipulacion
deliberada de wvariables, la poblacion estarda constituida por 100 pacientes con
hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio Bernales 2022,

durante el periodo del primer trimestre del presente afo.

Instrumentos: para la evaluacion de la variable “cuidados de enfermeria” se utilizara una
encuesta disefiada por Rivas. E en el afio 2019 con una confiabilidad de alfa de Cronbach
0.809 y para la segunda variable “satisfaccion del paciente” se utilizard una encuesta
disefiada por Zuiiga. R en el afio 2017 con una confiabilidad de alfa de Cronbach 0.753.
Procesamiento y andlisis de datos: Usaremos la estadistica descriptiva para elaborar de las
tablas de frecuencia y graficos, por otro lado, aplicaremos la estadistica inferencial
empleando la prueba estadistica de Rho de Spearman que nos permitird realizar la

comprobacion de las hipdtesis que nos hemos planteado.

PALABRAS CLAVES: cuidado de enfermeria, satisfaccion del paciente, hiperglucemia



ABSTRACT

Objective: To determine the relationship that exists between nursing care and satisfaction
in patients with hyperglycemia who attend the emergency service of the Sergio Bernales
2022 Hospital. A scientific method will be used which will be used in our research study,

it will be hypothetical-deductive, with a quantitative research approach.

The type of research that will be carried out is applied in a prospective correlational and
cross-sectional way, the design is non-experimental because the deliberate manipulation of
variables will not be carried out, the population will be made up of 100 patients with
hyperglycemia who attend the emergency service of the Hospital Sergio Bernales 2022,

during the period of the first quarter of this year.

Instruments: for the evaluation of the variable "nursing care" a survey designed by Rivas
will be used. E in the year 2019 with a reliability of Cronbach's alpha 0.809 and for the
second variable "patient satisfaction" a survey designed by Zufiiga will be used. R in the
year 2017 with a reliability of Cronbach's alpha 0.753. Data processing and analysis: We
will use descriptive statistics to prepare frequency tables and graphs, on the other hand, we
will apply inferential statistics using Spearman's Rho statistical test that will allow us to

verify the hypotheses that we have raised.

KEY WORDS: nursing care, patient satisfaction, hyperglycemia



1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema
En la actualidad 1a mortalidad de la diabetes cada dia va en un constante crecimiento a nivel
mundial y en territorio que se encuentran en crecimiento las manifestaciones dadas se

presentan y son complejas.

El aumento de dulce en la sangre nos genera una hiperglucemia que dafian a las personas
que padecen de diabetes. Existen varias afecciones que influyen en aportar a la glucemia
alta en las personas que tienen la enfermedad de la diabetes, las cuales se da por la mala
seleccion de alimentos, esfuerzo fisico, otras enfermedades, medicamentos, medicamentos
que no guardan relacioén con la diabetes o no tomar medicinas para disminuir la glucosa.
Tenemos que actuar de manera inmediata a la hiperglucemia, ya que se pueda generar y
presentar consecuencias, dificultades graves que necesiten una priorizacion de emergencia,
como un sopor diabético. A largo plazo incluso si no es grave, puede provocar

complicaciones en los 0jos, los rifiones, los nervios y el corazon (1).

A nivel mundial la OMS refiere que la cantidad de habitantes con diabetes incremento6 de
108 millones en el afio 1980 a 422 millones en el 2014. La prevalencia aumentada
répidamente en territorio de ingresos medios y pequefios. Con la diabetes tenemos como
causa importante a la ceguera, enfermedades renales, infarto de miocardio, accidente
cerebrovascular y amputaciones en las extremidades inferiores. Se estima que en el 2019
fue la causa directa de 1.5 millones de defunciones y que, en el 2012, 2,2 millon de muertos

como consecuencia de la hiperglucemia (2).
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La organizacion panamericana de la salud manifiesta que la enfermedad de la diabetes es
una afeccion de transformacion crénica manifestada por el aumento elevado de azicar en
sangre. Se asocia con una deficiencia absoluta o relativa de la produccion y/o de la accion
de la insulina con el tiempo, la diabetes conduce a dafios graves en el corazén, vasos

sanguineos, 0jos, rifiones y nervios (3).

Existe 3 tipos fundamentales de la diabetes la mas frecuente es la diabetes tipo II, el 85%
al 90% de las incidencias se presenta especialmente en personas adultas, cuando nuestro
organismo pone resistencia a la insulina o no aporta abundante insulina. Se asocia con
diverso factor de riesgo alterables como la gordura y el sobrepeso, la ausencia de actividad
corporal, el régimen alimenticio con elevado ntimero calorico y con una disminucion en el
contenido nutricional. La diabetes tipo I, también reconocida como diabetes juvenil o
diabetes insulinodependiente, es una enfermedad cronica que en el 6rgano del pancreas
produce baja cantidad de insulina por si mismo. La diabetes gestacional se presenta durante

el embarazo (4).

Se considera que sesenta y dos millones de habitantes en las Américas padecen de diabetes
tipo II asi como la cantidad de incidencias y prevalencia de diabetes han incrementado de
manera progresiva mediante los ultimos afios. Existe un objetivo acordado a nivel mundial

para detener el aumento de la diabetes y la obesidad para 2025 (4).

La Federacion Internacional de Diabetes, establece que 425 millones 8,8 % de adultos a

nivel mundial tienen diabetes, de ellos 320,5 millones de personas se encuentran en la edad
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de 20-64 anos y 94,2 millones se encuentra comprendida entre los 65 -79 afios, ademas se

evidencia un aumento de 31 millones de adultos desde el 2013. (5)

También, en la Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), menciona
que el norte de América y el Caribe son los paises con mayor aumento de prevalencia de
diabetes, los que representan el 11,5 % de la poblacion a nivel mundial, siguiendo de
Oriente Medio y Norte de Africa con el 10,7%. Con respecto al territorio del Pacifico
Occidental igualmente que el Sureste Asiatico se estima un 8,8% y un 7,3% que en Europa.
Los indices mas bajos de la diabetes global estan en Africa con un 3,8 por ciento, en parte,
debido a un predominio mas alto de otras enfermedades y de una esperanza de vida mas

baja. (6)

La enfermedad de diabetes estd en asenso muy rapido y de manera excepcional en las
regiones de ingresos pequefios y regular. China y la India tienen los nimeros totales mas
altos de personas con diabetes 110 y 69 millones respectivamente; Estados Unidos todavia
tiene las cifras mas altas entre las naciones desarrolladas con 29,3 millones de personas, le
sigue Federacion Rusa con 12,1 millones, Indonesia 10,0 millones, Egipto 7,8 millones y

Japon con 7,2 millones. (7)

En paises de Latinoamérica, en Brasil con 14,3 millones y 11,5 millones en México estan
incluidos dentro de los diez primeros paises con aumento de numero de habitantes con
diabetes en todo el mundo. América Central y Sur cuenta con el 9,6 por ciento, con una
proyeccion para el 2040 del 15,8 por ciento, lo que representaria uno de los mayores

incrementos de prevalencia a nivel mundial. (8)
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El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI), comunic6 a todo el nivel nacional,
en el afio 2015, el 2,9% de la totalidad de los habitantes de 15 y mas afios de edad indica
tener diabetes mellitus como diagndstico y rectificada por un personal de la salud. El173,6%
de los habitantes de 15 y mas afios de edad que tengan como diagnoéstico de diabetes se les
dio como tratamiento en los Gltimos doce meses, segun area de vivienda en la zona urbana
fue el 74,6% y en la rural el 68,2%. Por region natural, en la Selva el 78,6% de la poblacion
con diagndstico de diabetes recibieron tratamiento en los ultimos doce meses, en la Costa

el 78,0% y en la Sierra con el 53,5% (9).

El 4,0% de las personas nacidas y resididas en la Costa informaron padecer de diabetes
mellitus como diagnostico por un personal de la salud, donde la zona urbana se registra un
aumento de incidencia de esta enfermedad 4,1% y en la zona rural solo el 2,7%. Le siguen
las regiones de la selva con 1,9%, la zona urbana registra el 2,7% y rural el 1,1%, en tanto

que la sierra figura con 1,6%, el 4rea urbana 2,5% y rural con 1,0% (9).

Segn Ministerio de salud tiene como registro a un 3.9 casos de diabetes mellitus de cada
100 habitantes peruanos mayores de 15, segin la Encuesta Demografica y de Salud
Familiar (Endes) 2019. El afio pasado, la cifra fue 0.3% disminuida en el mismo segmento
poblacional, reporto el Ministerio de Salud (Minsa). Los habitantes de genero femenino es
la mas dafiada (4.3%) en comparacion con los habitantes masculinos (3.4%). Y en el
contexto de la emergencia sanitaria por la pandemia del coronavirus, la diabetes se ha

convertido en una de las comorbilidades mas frecuentes en las personas fallecidas por la
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COVID-19, segun el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de

Enfermedades (10).

A su vez, la prevalencia de la diabetes aumento el doble, de un 4.7% a 8,5% de personas
adultas a nivel mundial. Esa prevalencia va en aumento rapidamente en los paises de

pequefio y regular recursos.

Para la fecha 2020, Minsa planificé un designio que para la atencion de 180 000 personas
con diabetes a nivel nacional, un 10% mas en comparacion con el aio 2019. Sin embargo,
debido a la emergencia sanitaria por la COVID-19, se gener6 una brecha de atencion,
registrandose, entre enero y octubre, 74 457 atenciones, que representan el 55% de la

poblacion que se programd para este afio (10).

La mayor importancia de los cuidados de enfermeria en personas con la enfermedad de la
diabetes tiene una apariencia exclusiva para el profesional encargados de la salud que
desempefia en el proceso lo cual debe tener un aspecto de las peculiaridades simples y
clinicas de los distintos tipos de pacientes diabéticos. En el cual las diversas causas de
riesgos resaltados con esta enfermedad son en su totalidad con diferentes cambios y, por

otra parte, la imposicion del tratamiento genera cambios en la manera y forma de vida.

Los avances del estudio sobre la diabetes han variado en constante aumento en las opciones
del tratamiento y en la forma de atencidn para las personas que tienen dicha enfermedad.
En general, se ha producido una elevacion del nivel de satisfaccion entre los usuarios
observando molestias no solo con el personal de enfermeria sino también en el tiempo,

medios y el actuar por lo que se considera de gran magnitud tomando en cuenta la alta
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incidencia con esta enfermedad, del mismo modo ayudaréd a determinar las debilidades y

destrezas del personal de enfermeria para llevar a cabo dichos cuidados.

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
(Qué relacion existe entre el cuidado de enfermeria y satisfaccion en pacientes con

hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio E. Bernales 20227

1.2.2. Problema especifico
(Qué relacidn existe en el cuidado de enfermeria segin su dimension técnica y satisfaccion
en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio

E. Bernales 2022?

(Qué relacion existe en el cuidado de enfermeria segun su dimension humana y satisfaccion
en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio

E. Bernales 2022?

(Qué relacion existe en el cuidado de enfermeria segiin su dimension actitud profesional y
satisfaccion en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del

Hospital Sergio E. Bernales 20227

1.3. Objetivos de la investigacion
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1.3.1. Objetivo general
Determinar la relacion existe entre el cuidado de enfermeria y satisfaccion en pacientes con

hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio E. Bernales 2022.

1.3.2. Objetivos especificos
Identificar la relacion que existe en el cuidado de enfermeria seglin su dimension técnica y
satisfaccion en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del

Hospital Sergio E. Bernales 2022.

Identificar la relacion que existe en el cuidado de enfermeria segun su dimension humana
y satisfaccion en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del
Hospital Sergio E. Bernales 2022.

Identificar la relacion que existe en el cuidado de enfermeria seglin su dimension actitud
profesional y satisfaccion en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de

emergencia del Hospital Sergio E. Bernales 2022.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Tedrica
En el plano tedrico, a través del presente estudio se permitira analizar los resultados
obtenidos, y mediante éstas el Hospital Sergio E. Bernales-Collique pueda establecer
estrategias para mejorar satisfaccion de la calidad de los cuidados de enfermeria, asi como

organizar su funcionamiento.
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1.4.2. Metodologica
Como aporte metodoldgico, esta investigacion proporcionara consulta para otras
investigaciones posteriores y contribuird a la investigacion en salud, especialmente la

investigacion en cuidado de enfermeria y satisfaccion en pacientes con hiperglucemia.

1.4.3. Practica
En el plano realista, la finalidad del estudio de investigacion es de brindar de apoyo y
contribuir a otras investigaciones que se relacionan, de igual manera, la recoleccion de
informacion puede mejorar la relacion del cuidado y satisfaccion ayudando a disminuir los

problemas antes mencionados.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

El estudio tendra como aplicacion en el periodo del afio 2022

1.5.2. Espacial
El estudio se llevard a cabo en el servicio de emergencia del Hospital Sergio E. Bernales

Comas-Peru.

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis
La investigacion sera tomada por la totalidad de los pacientes que acuden al servicio de

emergencia.

17



2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

INTERNACIONALES

Delgado. T (11) 2018 en México realizo un estudio cuyo objetivo fue “determinar la
relacion entre los factores personales: biologicos, socioculturales, psicologicas y la
satisfaccion del paciente hospitalizado con el cuidado de enfermeria”. Realizo un estudio
con disefio de tipo descriptivo correlacional la muestra incluyé a 217 pacientes
hospitalizados en una unidad publica de segundo nivel de atencidn, con seleccion no
probabilistica por conveniencia. Los resultados obtenidos la mayoria fueron del sexo
femenino 80.6%, la satisfaccion del paciente con el cuidado de enfermeria obtuvo una
puntuacion media de 81.78. La diferencia en la satisfaccion de los pacientes por sexo (U =
3102.50, p =.117) y manejo de sintomas (U = 4221.50, p = .562) no fue estadisticamente

significativa.

Sillero. A, Zabalegui. A (12) 2019 en Brasil realizaron un estudio cuyo objetivo fue
“investigar la seguridad y la satisfaccion de los pacientes y su relacion con el cuidado de
los enfermeros en el perioperatorio”. Realizo un estudio multinivel transversal,
correlacional la muestra que se empleo fue a 150 enfermeros y 150 pacientes. Los
resultados obtenidos la satisfaccion en el trabajo, compromiso profesional y participacion
en cuestiones hospitalarias fueron predictores negativos para eventos adversos relacionados
al paciente, mientras que el cuidado del enfermero en el postoperatorio fue un predictor

positivo.
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Rivera. C (13) 2018 en Ecuador realizo un estudio cuyo objetivo fue “Identificar los
cuidados de enfermeria en relacion al nivel de satisfaccion de la mujer gestante”. Tiene
como disefio de investigacion cuantitativo y cualitativo muestreo no probabilistico por
conveniencia en las que participaron enfermeras que trabajan en el area de emergencia y
mujeres embarazadas que fueron atendidas en la unidad de salud desde el ingreso hasta su
alta es decir 24 horas posterior al parto. Se concluye que el cuidado humanizado de
enfermeria influye en el nivel de satisfaccion percibida por las madres puérperas en el

Centro de Salud Tipo C Quero.
NACIONALES

Gonzales. C, Lizano. J (14) en Piura- Pert realizo un estudio cuyo objetivo fue es
“determinar el nivel de satisfaccion de la persona frente al cuidado enfermero en el Area
de Emergencias del Centro de Salud Tambo grande I-4”. El estudio de investigacion fue
cuantitativa, descriptiva y transversal, la poblacion fue de 381 personas cuidadas por
enfermeras del servicio, siendo la muestra de 102, determinada aleatoriamente; a quienes a
través de una encuesta se les aplico el cuestionario. Se concluye que en general el 79.41%
de las personas estan medianamente satisfechas frente al cuidado enfermero, Segin
dimensiones la mayoria estd medianamente satisfecho: accesibilidad el 72.55 %; conforta
49.02 %; explica y facilita 67.65%; Se anticipa 97.05%, mantiene la relacién de confianza

100% y en monitoreo y seguimiento el 74.51%.

Hinostroza. L (15) 2018 en Ayacucho-Peru realizo un estudio cuyo objetivo fue “objetivo
general determinar la satisfaccion del usuario sobre el cuidado de enfermeria en el Hospital

de Apoyo Jesus Nazareno-2018.”. El estudio de investigacion fue de tipo no experimental
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y disefio descriptivo. Para el estudio la poblacion estuvo conformada por 90 usuarios, la
muestra estuvo conformada por 70 usuarios. Se empled la encuesta y como instrumento el
cuestionario pre elaborado y modificado de Cuidado de Enfermeria. Se concluye se
obtuvieron que el 55.7% (39) se muestran medianamente satisfechos con respecto al
cuidado de enfermeria, el 38.6 % (27) con respecto a la dimension humana se muestran
satisfechos con el cuidado de enfermeria y el 60.0% (42) con respecto a la dimension
humana se encuentra medianamente satisfecho. La satisfaccion del usuario sobre el cuidado

de enfermeria en el Hospital de Apoyo Jestis Nazareno fue medianamente satisfecha.

Collantes. D, Clavo. V (16) 2020 en Cajamarca- Peru realizo un estudio cuyo objetivo es
“determinar la relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente hospitalizado y el cuidado
enfermero”. Estudio de tipo relacional, de disefio no experimental, transversal. Se trabajo
con 80 pacientes, se aplico la escala de nivel de satisfaccion y la escala sobre el cuidado
enfermero. Los resultados obtenidos fueron: 58,7% de los participantes de sexo femenino,
en el estado civil el 36,3% fueron convivientes, 33,8% con estudios de primaria. El 93,7%
de los pacientes se encontraban medianamente satisfechos en cuanto a la dimension
humana, el 91,3%, en la dimension oportuna y el 63,7% en la dimension segura. En lo
referente al cuidado enfermero el 58,7% de los pacientes manifestd que el cuidado fue
regular. En conclusion, no se encontr6 una relacion estadisticamente significativa entre el

nivel de satisfaccion y el cuidado enfermero en los pacientes hospitalizados, (p > 0,05).
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2.2. Bases teoricas

Cuidado de enfermeria

Comprendemos como cuidados a la totalidad de la atencién especializada que pueda
recepcionar una persona, ya sea como manera preventiva o cuando se encuentre mal, bien
sea que esté detenida en una institucion de salud o en su casa. Para brindar esa atencion,
el personal de enfermeria tiene como responsabilidad, debe encargarse de monitorear
la salud del paciente para poder ayudarlo o asistirlo en el momento que lo requiera. Los
cuidados que se dan por las diversas caracteristicas del estado de salud presentes en una

situacion determinada (17).

El personal de enfermeria toma la atencidon independiente y colaborador de los habitantes
de todas las edades, familias, grupos y comunidades, personas enfermas o sanas y engloba
a todos los lugares. El personal de salud estd en primera lucha del cuidado brinda los
servicios y tienen como funcion una participaciéon importante en el cuidado especifico de
los habitantes. En distintos territorios, son lider o personajes claves en la formacion de
equipos de salud multidisciplinarios e interdisciplinarios. Brindan un extenso avance del

cuidado de salud ante la poblacion y los medios de salud (18).

Cuidado de enfermeria en salud

El alcance del control de la glucosa en la sangre para evitar las complicaciones en las
personas diabéticas se ha evidenciado con claridad en estudios prospectivos en un periodo
de duradero plazo, aleatorios y de intervencion. Inicialmente el objetivo del control de la
glucemia en su totalidad de los pacientes diabéticos debe ser bajar los niveles de la

hemoglobina glicosilada por lo general de dos puntos porcentuales superior del limite de
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lo normal, por lo cual la magnitud del tratamiento debe ser de manera personal y adecuarse
en cada caso. Es recomendable que la atencion del paciente diabético debe manejar
simultdneamente las otras variables metabolicas que coexisten alteradas junto a la
hiperglucemia, es decir, deben supervisar estrictamente la cantidad de colesterol sérico,

colesterol HDL, LDL y triglicéridos. Para evitar las complicaciones agudas y cronicas (19).

Dimension 1: Técnica:

Se basa en un conjunto de elementos del progreso cientifico y las capacidades de los
profesionales que utilizan tecnologias basadas en la ciencia para atender a los pacientes o
usuarios, y utilizan medidas y procedimientos seguros para un correcto diagndstico y

tratamiento (20).

Esta parte de igual manera se refiere a la implementacion de avances tecnologicos médicos
respaldados de manera cientifica tiene en el cual tiene como objetivo principal brindar las
atenciones de los pacientes, balancear dafios y obtener logros convenientes con las medidas
de la atencion de la moral profesional en cada suceso de aplicacion y al ejecutar. Por lo
que, este componente es certero ya que cuenta con validez, apoyo cientifico, ha oprimido
indicador y acata con ciertos niveles de calidad. Por lo tanto, al realizar los procedimientos
y técnicas de atencidn a los pacientes de la mejor manera, continua y oportuna, se demuestra
el desempenio de los profesionales de enfermeria en esta area, previniendo riesgos y

complicaciones al nivel posible (21).

* Seguridad: Es una forma de atencion, en donde se resuelve cada proceso que se pone al
paciente es directamente para entablar su bien y disminuir los factores fisicos y

psicoldgicos, lo cual es mucha importancia para las personas y su entorno familiar. Maslow
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refiri6 que, alcanzar de una buena salud, las personas deben tener o contar con lugares de
proteccion y deben procurar los dafos y riesgos que afectan su vida y calidad de vida. Estas
caracteristicas estan relacionadas con la educacion de los pacientes y sus familias,
informacion sobre enfermedades, servicios, cuidado de las condiciones fisicas y reduccion

del riesgo de complicaciones (22).

* Habilidad y destreza: Son las caracteristicas de una persona, es decir, cuando realiza una
actividad o tarea de manera eficiente y eficaz, en diversas situaciones, solo ¢l puede realizar
estas caracteristicas con resultados precisos o requeridos, por ejemplo, los profesionales de

enfermeria deben brindar cuidados de enfermeria a los pacientes (23).

La habilidad es una capacidad de forma original, que uno debe tener para desenvolverse
ante un trabajo u oficio, los seres humanos con déficit intelectual o dificulta motriz casi la
totalidad se manifiesta por ciertos tipos de talento. Aunque no todas las personas somos la
misma persona no todos nos gusta lo mismo o tenemos las mismas habilidades para lo

mismo, afortunadamente existen variedades de tareas y trabajos (23).

» Conocimiento: Es un proceso cognitivo a través del cual las personas pueden mostrar e
interpretar la realidad circundante, en ese sentido no es un proceso que se pueda obtener de
manera inmediata, sino que se va dando se través del desarrollo continuo donde ocurre una

interrelacion entre ciertos elementos: (24)

Vv El medio ambiente

v La sinapsis cerebral

V' La interpretacion del mundo en el cerebro de la persona.
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Por consiguiente, esta causa tiene como punto inicial las funciones del ser humano, cuando
los pacientes buscan relacionarse con el ambiente teniendo como posibilidad que los seres
humanos puedan aprender de €l. Por lo tanto, el conocimiento se produce por lo general de
la destreza reflejada con los hechos. Con la que se logra entender los distintos principios y
leyes. Siendo valido después de la verificacion y comparacion con la experiencia histérica

(24).

Dimension 2: Ambito Humano.

El cuidado humanizado est4 inmerso en el trabajo de los profesionales en enfermeria de
manera holistica, se debe considerar el lado humano del paciente, y esto no tiene nada que
ver que la persona esta, sana o enferma con el fin de establecer una atencion de alta calidad

a través de la conexion mutua entre enfermera- paciente (25).

Se expone como se da el trato del estudio humanistico, que es una perspectiva significativa
relacionada a la salud, es decir, el ponerse en el lugar de otro entre el personal de la salud
y las personas enfermas. Ademas, es una parte esencial del cuidado de la salud y la razoén
por la que los humanos son considerados como un todo biopsicosocial, en tal sentido
Maslow refiere: todos deben sentir que son valiosos y al mismo tiempo deben sentir que

sus contactos lo consideran un ser valioso (20).

Por lo general la dimension humana se refiere a los elementos como la esencia del cuidado
y de los servicios en el cuidado de la salud, en los que se involucra la relacion con los
pacientes y colegas a través de la comunicacion efectiva y el respeto a los derechos

humanos, a una informacion 1til y veraz con términos comprensibles para pacientes (21).
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* Respeto: este término se desarrolla en cuanto a la moralidad y la ética, el cual es utilizado
en las diferentes actividades del hombre y sus ciencias, este aspecto se desarrolla mas en
las relaciones interpersonales, donde es esencial para poder comprender a la contraparte,

por lo que es la valoracién de los intereses y necesidades de la otra persona (26).

De igual manera, en el cuidado de la dignidad e identidad de los pacientes también es
importante respetando la atencion al paciente sin discriminacion, esto es parte de los
intereses de la Oficina de Asegurados de EsSalud (DAE), que DAE define como uno de
los servicios mas importantes como los derechos de los pacientes que acuden a instituciones

médicas (27).

» Trato: este se define como las acciones que se realizan para brindar condiciones seguras
en el entorno es atendido el paciente, donde se le bride seguridad y cordialidad en la
atencion brindada, en el cual se respeta su individualidad como sus derechos, donde el

enfoque es humanizado (28).

» Acercamiento: Es la accion del individuo que realiza para poder tener una conciencia mas

cercana de un hecho o una situacion presente en una persona como en el caso

del paciente (28).

* Preocupacion: Se toma como respuesta a nivel psicologica se da cuando se evidencia ante
una dificultad, cuando la dificultad se muestra en un estandar no saludable, se convierte en
una situacion perjudicial y no se puede solucionar el problema como se pretendia resolver,
lo que se da cambios y frustraciones. La preocupacion se convierte en una patologia que

afecta la salud de las personas (29).
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* Confianza: se da cuando creemos en las personas que nos rodea o en algo que se dara
como nos imaginamos, la confianza se ejecuta de manera principal en nuestro hogar, la
amistad, esto es primordial porque confiar en nosotros mismos genera a los seres humanos
una sensacion de seguridad, proteccion, les permite desenvolverse y mejor sus capacidades.
Asimismo, la confianza en uno mismo puede considerarse un sentimiento positivo, que

hara que las personas avancen ante cualquier adversidad (30).

Dimension 3: Actitud profesional.

Es el comportamiento que se ejecuta con la persona enferma y sus familiares de igual
manera con el conjunto de personas que forma el equipo interdisciplinario de salud.
Asimismo, esta actitud debe reflejar el interés por la atencion al paciente, asi como por los
diferentes servicios incluyendo valores y practicas pautas aplicadas en la comunicacién el
trato y la atencion lo que demuestra la responsabilidad del profesional en sus acciones, en

la informacién que brinde, asi como todas las acciones de forma humanistica (31).

* Atencion al paciente: Se refiere a la asociacion de elementos y caracteristicas propias del
servicio desarrollado para satisfacer alguna necesidad o inquietud del usuario, y el nivel de

calidad referente a los requisitos establecidos (32).

» Apoyo emocional: es un escalon principal en la atencion del paciente en este desarrollo,
el ser humano permanecera junto al que necesite de s apoyo y se dara un trato amable, para
que se pueda brindar y ponerse en el lugar de uno, en cuanto al paciente que esta pasando
por una afeccion delicada de su salud pueda responder a la situacion de una manera mas
positiva a través de resoluciones mas inmediatas. De manera similar, el apoyo emocional

puede ayudar a reducir la influencia de factores que logran reducir la calidad de vida del
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paciente, qué pueda afectar el tiempo de recuperacion del paciente, el tiempo de
recuperacion del tratamiento o la adherencia a determinadas medidas o procedimientos

(33).

De igual forma, el apoyo emocional es una habilidad que permite comprender contenidos
que a simple vista no se puede percibir, por lo que los profesionales de enfermeria necesitan
un alto grado de sensibilidad y empatia para comprender lo que el paciente quiere
comunicar a través de la comunicacion oral como no verbal lo que permite saber si el

paciente comprende el procedimiento o la indicacion relacionada con su salud (34).

En el propio contexto, el personal de enfermeria debe ofrecer una ayuda en las emociones
de calidad, un cuidado correcto, interés a través de escuchar de forma activa. Por otro lado,
no existe una definicion exacta de lo que es apoyo emocional, por lo que en el campo de la

enfermeria esta practica se desarrolla

esporadicamente, donde se pone mas énfasis en las actitudes procedimentales, pero estos

aspectos psicosociales muchas veces no son considerados (34).

* Empatia: se conforma dentro del intelecto emocional, es un arte que nos da a entender la
situacion que las personas quieren expresar, o lo que se quiere informar. Por consiguiente,
este método permitir que las personas entiendan al paciente debido al problema que estén
pasando, siendo capaz de entablar relaciones mas inmediatas para un problema mas preciso.
Esta habilidad puede construir una mejor relacion entre las personas y generar emociones

positivas (22).
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* Trato cordial: Se construye sobre la base de la amabilidad y la cordialidad, donde se pueda
desarrollar relaciones entre las personas, de modo que permita una mejor expresion y

compresion de lo que se desea transmitir estableciendo principios internos (23).

Satisfaccion del paciente

Se relaciona al agrado de los pacientes en desempefio de sus alcances por el area recibido
y la del personal de salud en la circunstancia las cuales se da el servicio. Se clasifica en

tres:

Satisfaccion completa: Es cuando las probabilidades del paciente son envueltas totalmente.
Satisfaccion intermedia: Cuando las posibilidades del paciente son cubiertas en cierta
totalidad.

Insatisfaccion: Cuando las expectativas del paciente no son envueltas (35).

Satisfaccion de los pacientes que se encuentran hospitalizados frente al cuidado de
enfermeria

Las personas hospitalizadas son personas que tienen su propio pensamiento, tienen
emociones encontradas en la cual necesitan de un personal del area de enfermeria que le
brinde un trato humano segun se presente peligro. Se relaciona entre abastecedores de salud
y el usuario. El usuario tiene derecho a recibir la mejor atencidon posible, misma que debe
ser fundamentada en una base sélida de conocimientos y proporcionada por las personas

capacitadas para el mismo con juicio y razonamiento acertados (36).
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“La satisfaccion del paciente en relacion con los servicios de salud es un punto nodal para

determinar la calidad de la atencidn de los servicios de salud que se presta” (37).

Asi como el componente cognitivo de la satisfaccion se refiere a la evaluacion que realiza
el consumidor sobre la forma en que la percepcion de los resultados se adapta a cualquier
tipo de estandar de referencia, el componente afectivo incluye varias emociones como la

felicidad, la sorpresa o el descontento (37).

La satisfaccion del usuario con las atenciones enfermeros es la apariencia que mejor percibe
a la satisfaccion con la hospitalizacion, teniendo un fuerte componente en el mantenimiento
y rehabilitacion de su salud. En conclusion, la satisfaccion de los usuarios con la atencion
del personal de enfermeria se ha generado en una primordial fuente de la calidad de la
atencion hospitalaria. En el ambiente de los cuidados enfermeros, algunos cientificos
favorecen que la satisfaccion del paciente con la atencion enfermero es el grado de relacion
que se da las metas alcanzadas del paciente sobre los cuidados enfermeros ideales y su
opinion sobre los cuidados enfermeros. La buena excelencia del servicio solo es posible
cuando la satisfaccion de los resultados del cliente que han sido superadas. El usuario se ha
convertido en el principal centro e impulso para elevar la calidad de los servicios sanitarios,
por lo que su grado de satisfaccion es el indicador fundamental de la calidad asistencial
(36).

Hiperglucemia
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ii.

1il.

Cuando los niveles de glucemia se elevan mas de los nimeros normales. En este periodo
que se subdivide en: ordenamiento alterado de la glucosa (incluyendo la glucemia de ayuno

variada y la intolerancia a la glucosa). La diabetes mellitus a su vez se subdivide en:

DM no insulinorrequiriente.
DM insulinorrequiriente para alcanzar verificacidon metabolica.

DM insulinorrequiriente para perdurar (insulino-dependiente) (38).

El incremento de azucar en sangre elevado del valor normal (hiperglucemia) dafian a los
pacientes que padecen diabetes. Hay varios divisores que pueden aportar a la hiperglucemia
en los pacientes con diabetes, entre ellos, la clasificacion de alimentos y ejercicio fisico,
enfermedades, medicinas no relacionadas con la diabetes, o el hecho de olvidar o no tomar

suficientes medicamentos para bajar la glucosa (39).

Teoria del cuidado humano de Jean Watson

La relacion enfermera- paciente, ambiente extraordinario, relacion personal de cuidado y
momento de cuidado estan, aln estas definiciones necesitan ser explicadas con mas
claridad. Esto es quizas por la naturaleza abstracta de los conceptos que ha hecho este

modelo dificil para evaluar (40).

La base teoria de la funcion profesional de enfermeria se basé en los 10 factores
asistenciales siendo el primero de ellos de la teoria hacer mencion a proponer de un sistema
de valores humanos generosos; este factor puede dar como definicion a la satisfaccion que
se da al brindar ayuda, a poner en practica la labor de calidad y que el paciente est¢ comodo

con la labor desempefiada. El segundo propicio infundir las creencias, fe y esperanza, es el
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estimulo para que el paciente acepte conductas saludables. El cuidado de enfermeria debe
lograr que una persona, con problemas reales o potenciales de salud, reciba una atencion

de enfermeria segura y eficiente, cuya finalidad seréd lograr su maximo bienestar (41).

La labor de la susceptibilidad hacia uno mismo y los demas es el tercer factor en mencioén
por Jean Watson, siendo fundamental para el personal de enfermeria no intercambiar
emociones malas de su vida personal o de trabajo con el cuidado de salud que le aporta al
paciente. Solo uno que sabe por qué se siente o como se siente; puede sobrellevar sus
emociones, moderarlas y ordenarlas de una manera clara. Las personas con una buena
conciencia emocional conocen sus valores, principios y metas lo cual se guian por ellos,
han desarrollado la capacidad de comunicarse y escuchar, con respeto a las creencias de

otras personas. Lo anterior sustenta el cuarto factor de la teoria de Jean Watson (41).

En el quinto factor propone: a la enfermera debe estar capacitada ante posibles sentimientos
tanto bueno como malos, y saber identificar que la comprension de la inteligencia y
emocion de una situacion no tiene por qué coincidir. Segun el sexto factor se hace un
llamado de atencion al uso sistematico resolutivo de problemas para la toma de decisiones.
Atributo muy intimo con relacién a la motivacion por la superacion persistente; cualidad
que cuando estd presente se expresa en las ganas de estudiar y enriquecer nuevos
conocimientos para perfeccionar la practica diaria. La promocion de la ensefianza
aprendizaje, permite mantener al paciente informado, pero para ello, el personal de
Enfermeria debe estar actualizdndose periddicamente sus conocimientos para poder
avanzar en el campo de la investigacion y mejorar la calidad de los cuidados séptimo factor

(41).
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El octavo factor es distinguir e identificar las relaciones que tiene el entorno dentro y fuera
en la salud y la enfermedad de los pacientes. Hacer una propia valoracion real, es un
componente necesario para un buen desempefio de este indicador. La asistencia
satisfactoria de las necesidades humanas, reconocer las necesidades biofisicas, psicofisicas,
psicosociales de si misma y del paciente como noveno factor, Como decimo factor convoca
a el fomento de las fuerzas existenciales fenomenolégicas, se traduce en que no basta la
excelencia académica o intelectual, ni la capacidad técnica, se necesitan otras habilidades
como la iniciativa, el optimismo, la flexibilidad, la adaptabilidad, la comunicacién y las

relaciones interpersonales para comprender el fendmeno en cuestion (41).

2.3. Formulacion de hipdtesis

2.3.1. Hipotesis general

Existe relacion significativa entre el cuidado de enfermeria y satisfaccion en pacientes con

hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio E. Bernales 2022.

Ho: No existe relacion significativa entre el cuidado de enfermeria y satisfaccion en
pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio E.

Bernales 2022.

2.3.2. Hipotesis especificas

HI: Existe relacion significativa entre el cuidado de enfermeria en su dimension técnica y
satisfaccion en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del

Hospital Sergio E. Bernales 2022.
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3.1.

3.2

3.3.

Existe relacion significativa en el cuidado de enfermeria segin la dimensién humana y
satisfaccion en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del

Hospital Sergio E. Bernales 2022.

Existe relacion significativa con el cuidado de enfermeria segun la dimension actitud
profesional y satisfaccion en pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de

emergencia del Hospital Sergio E. Bernales 2022.

METODOLOGIA

Método de la investigacion

El método que se empleara en nuestro estudio de investigacion sera hipotético-deductivo.
“El método hipotético deductivo consiste en un procedimiento que parte de unas
aseveraciones en calidad de hipotesis y busca refutar o falsear tales hipotesis, deduciendo

de ellas conclusiones que deben confrontarse con los hechos”. (42)

Enfoque de la investigacion
Nuestro enfoque de investigacion es cuantitativo ya que recolectaremos y analizaremos

datos para responder las preguntas de investigacion y probar hipdtesis establecidas. (42)

Tipo de investigacion

El tipo de investigacion realizado es aplicada de manera prospectivo correlacional porque
medird la relacidon que existe entre dos variables y de corte transversal pues fueron medidas
en un solo momento en los pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio de

emergencia del Hospital Sergio Bernales 2022. (42)
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3.4. Disefio de investigacion
Disefio no experimental porque no se realizara la manipulacion deliberada de variables, es
decir, se trata de estudios donde no hay intervencion intencional de las wvariables

independientes para ver su efecto sobre otras variables.

3.5. Poblacion, muestra y muestreo
La poblacion estara constituida por 100 pacientes con hiperglucemia que acuden al servicio
de emergencia del Hospital Sergio Bernales 2022, durante el periodo del primer trimestre
del presente afio.
Por lo cual no tendremos una muestra ya que tomaremos toda la totalidad, los 100 pacientes
con hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio Bernales se
incluyen:
Criterios de inclusion:
* Pacientes de 40 a 70 afios a mas.
* Pacientes que desean participar en el estudio.
* Pacientes con claridad mental.
Criterios de exclusion:
* Pacientes menores de 40 afios.
* Pacientes que no desearon participar en el estudio.

* Pacientes con problemas mentales.

3.6. Variables y operacionalizacion
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION

VARIABLE | DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES | ESCALA DE | ESCALA
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION VALORATIVA
La importancia del | La actuacion que realiza el Seguridad Ordinal
Cuidadode | control  de la/personal ~de  enfermeria | ¢cpicq Habilidad y Bueno (33-42)
) glucemia para | durante la atencion sobre la
enfermeria reducir las | variable cuidado de destreza Regular (23-32)
complicaciones en el | enfermeria sera Conocimiento Malo (14-22)
sujeto diabético se ha | determinada  por  un Respeto Ordinal
demostrado cuestionario planteado por
. , Trato
claramente en | el autor Rivas lo cual sera
estudios prospectivos | medido por las | Humana Acercamiento
a largo plazo, | dimensiones técnica, Preocupacion
aleatorios 'y  de | humana, actitud Confianza
intervencion (26). profesional y la categoria
final de la variable sera Atencion al Ordinal
cuidado de enfermeria | Actitud profesional | paciente
bueno, regular o malo. A onal
poyo emociona
Empatia
Trato cordial
Se refiere a la|Es la manifestacion de | Trato humano Bienestar fisico Ordinal
Satisfaccion complacencia del | confort por parte de los Bueno (31-40)
] usuario en funcion de | pacientes sobre el cuidado
del paciente sus expectativas por | brindada por el entorno del Regular (21-30)
el servicio recibido y | personal de enfermeria sera Malo (11-20)
la del trabajador de | determinada  por  un | Capacidad Solucion del Ordinal
salud por las | cuestionario planteado por | resolutiva problema
condiciones en las | el autor Zuiga lo cual serd Confianza

medido por las
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cuales brinda
servicio (19).

el

dimensiones trato humano,
capacidad resolutiva y la
categoria final de la
variable sera una
satisfaccion bueno, regular
o malo.
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Las técnicas para la recoleccion de datos que se realizaran son las siguientes:

3.7.1. Técnica
Como método de recoleccion que emplearemos para el estudio serd una encuesta de

preguntas, lo cual es especialmente utilizada como parte de un analisis.

3.7.2. Descripcion del Instrumento

El instrumento que se llegara a utilizar serd un cuestionario que contiene 14 items para la
variable cuidado de enfermeria tomada de la tesis “cuidado de enfermeria y prevencion de
complicaciones en pacientes diabéticos del hospital Grau, Lima 2019”, disefiada por Rivas.
E en el afio 2019. En forma estructurada de acuerdo a las dimensiones técnica “1,2,3,4,5”,
Humana “6,7,8,9,10”, Actitud profesional “11,12,13,14”. (43)

El segundo instrumento que se llegara a utilizar serd un cuestionario que contiene 10 items
para la variable satisfaccion de la paciente tomada de la tesis “cuidado humanizado del
personal de enfermeria y la satisfaccion de los pacientes hospitalizados en el Instituto de
Ciencias Neurologicas Lima, disefada por Zuiiiga. R en el afio 2017. En forma estructurada
de acuerdo a las dimensiones trato humano “1,2,3,4,5”, capacidad resolutiva “6,7,8,9,10”.

(44)

3.7.3. Validacion
Para la validacion de los 2 instrumento que se utilizara para la investigacion se realizaron

de la siguiente manera.
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El primer instrumento que fue tomada de la tesis “cuidado de enfermeria y prevencion de
complicaciones en pacientes diabéticos del hospital Grau, Lima 2019, disefiada por Rivas.
en el afio 2019, fue validada por 3 jueces expertos.

Para obtener una opinidon paramétrica de las necesidades en esta fase de validacion, Rivas.
se entregd una fotocopia de los instrumentos, a los jueces para que evalten los items en

términos de: relevancia, coherencia, suficiencia y claridad. (43)

Para el segundo instrumento que fue tomada de la tesis “cuidado humanizado del personal
de enfermeria y la satisfaccion de los pacientes hospitalizados en el Instituto de Ciencias
Neurolégicas Lima” disefiada por Zuiniga. R en el afio 2017, donde se aplicé la validez de
contenido a través del juicio de expertos. para los resultados se aplico la confiabilidad se
utilizé la prueba de Alfa de Cronbach, por tener valores politomicos. El resultado de la
validez de la prueba fue aplicable, mientras que el resultado de la confiabilidad fue de alta

confiabilidad.
Confiablidad

La confiablidad del primer instrumento se dio mediante una prueba piloto En la encuesta
participo un grupo de 20 pacientes, a ellos se les aplicé previamente la encuesta para su
analisis y comunicacion de toda la informacion de los objetivos de la investigacion. Para
medir la confiabilidad del instrumento (cuidado del profesional de enfermeria), se utilizd
el Indice de consistencia interna de Alfa de Cronbach, el valor alfa obtenido fue (.= 0.809).

(43)
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3.7.4

3.7.5

Para la confiabilidad del segundo instrumento se dio mediante la aplicacion de la prueba
de Alfa de Cronbach dando como resultado de una confiabilidad de (a = 0.753). mediante

un baseado de datos en el programa SSPS (44)

Plan de procesamiento y analisis de datos

El procesamiento de los datos recolectados, comprenderd la utilizacion del siguiente
andlisis. Un analisis estadistico descriptivo en donde se realizard un analisis bivariado de
las variables principales donde los resultados se presentan en tablas y graficos de barras. El
andlisis estadistico inferencial para el objetivo estadistico correlacionar el cuidado de
enfermeria y la satisfaccion de pacientes con Hiperglucemia, la contrastacionde la hipdtesis

se realizard mediante Rho de Spearman.

Aspectos éticos

Para ejecutar el estudio se tendra en consideracion los cuatro principios bioéticos de la
enfermeria, la beneficencia persigue maximizar los beneficios y minimizar los dafios, por
tanto, los participantes de la investigacion deberan conocer la justificacion del trabajo y la
relevancia. No maleficencia obliga a todos de modo primario por lo cual el investigador
deberd proporcionar adecuada informacion o de consentimiento informado en la

investigacion ya que no pretende dafiar al sujeto de estudio.

Justicia la consideracion al principio de la justicia se tendra en cuenta el respeto a la
dignidad de las personas, para que sean beneficiados de manera justa con los resultados de
la investigacion. La autonomia: este principio llamado también respeto por las personas, se
basa en el fundamento de que el ser humano posee la capacidad de darse a si mismo su

actuar como persona, autonomamente tiene la libertad de elegir en participar o no. La
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investigacion serd mediante un consentimiento informado, sin ser influenciado por

personas o circunstancias. En contar con la autorizacion respectiva de la institucion y el

consentimiento Informado de los sujetos de estudio, expresandole que la informacion es de

caracter anonimo y confidencial.

4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1 Cronograma de actividades

2021

2022

ACTIVIDAD SEP (OCTNOV

IDIC

ENE

FEB

MAR

ABRMAY

JUN

JUL

AGO

SEP

OC- DIC

NOV

Revision de informacion

Presentacion de protocolo de

Investigacion

Elaboracion de Marco Teorico

Elaboracion de la Metodologia de

la Investigacion

Aplicacion de encuestas

'Analisis de los resultados

Analisis final de la informaciéon y
elaboracion de resultados y

conclusiones.

Fin del estudio
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Sustentacion del proyecto de tesis

Correccion de las observaciones de

la sustentacion

-Actividades no concluidas

Actividades concluidas Actividades concluidas

Actividades concluidas Actividades concluida

4.2 Presupuesto
El proyecto de investigacion fue financiado por la investigadora se toma varios recursos en
la que la investigadora utilizara para la presentacion del proyecto de tesis al culminar dicha
investigacion se detallara mediante un cuadro todo que se vera de la siguiente manera:

equipos, movilidad, materiales y gastos.

PRESUPUESTO GLOBAL DEL PROYECTO DE INVESTIGACION
ITEM TOTAL

1 Equipos, software, y servicios técnicos $/250

2 | Transporte y salida $/50

3 Materiales y suministro $/50

4 Material bibliografico y fotocopias $18

5 | Gastos varios $50
TOTALES $418
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ANEXOS



MATRIZ DE CONSISTENCIA

CUIDADO DE ENFERMERIA Y SATISFACCION EN PACIENTES CON HIPERGLUCEMIA QUE ACUDEN AL

SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL SERGIO BERNALES 2022

satisfaccion en pacientes
con hiperglucemia que

en pacientes con
hiperglucemia que acuden

cuidado de enfermeria y
satisfaccion en pacientes

Actitud profesional

FORMULACION DEL | OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DISENO

PROBLEMA METODOLOGICO

PROBLEMA OBJETIVO GENERAL | HIPOTESIS V1: TIPO: aplicada-

GENERAL GENERAL Cuidado de enfermeria correlacional de corte
Determinar la relacion Dimensiones: transversal

(Qué relacion existe entre | existe entre el cuidado de | Existe relacion Técnica METODO: hipotético-

el cuidado de enfermeria y | enfermeria y satisfaccion | significativa entre el Humana deductivo

DISENO: No
experimental

(Qué relacion existe en el
cuidado de enfermeria en
su dimension técnica y
satisfaccion en pacientes
con hiperglucemia que
acuden al servicio de
emergencia del Hospital
Sergio Bernales 20227

Identificar la relacion
existe en el cuidado de
enfermeria en su
dimension técnica y
satisfaccion en pacientes
con hiperglucemia que
acuden al servicio de
emergencia del Hospital
Sergio Bernales 2022.

Existe relacion
significativa entre el
cuidado de enfermeria en
su dimension técnica y
satisfaccion en pacientes
con hiperglucemia que
acuden al servicio de
emergencia del Hospital
Sergio Bernales 2022.

Trato humano
Capacidad resolutiva

acuden al servicio de | al servicio de emergencia | con hiperglucemia que POBLACION: la
emergencia del Hospital | del ~ Hospital  Sergio | acuden al servicio de totalidad 100 pacientes
Sergio Bernales 20227 Bernales 2022. emergencia del Hospital
Sergio Bernales 2022
PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS \%! TIPO: aplicada-
ESPECIFICOS ESPECIFICOS ESPECIFICAS Satisfaccion del paciente | correlacional de corte
Dimensiones: transversal

METODO: hipotético-
deductivo

DISENO: No
experimental
POBLACION: la
totalidad 100 pacientes
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(Qué relacion existe en el
cuidado de enfermeria en
su dimension humana y
satisfaccion en pacientes
con hiperglucemia que
acuden al servicio de
emergencia del Hospital
Sergio Bernales 20227

(Qué relacion existe en el
cuidado de enfermeria en
su dimensiéon  actitud
profesional y satisfaccion
en pacientes con
hiperglucemia que acuden
al servicio de emergencia
del  Hospital  Sergio
Bernales 2022?

Identificar la relacion
existe en el cuidado de
enfermeria en su
dimension humana y
satisfaccion en pacientes
con hiperglucemia que
acuden al servicio de
emergencia del Hospital
Sergio Bernales 2022.

Identificar la relacion
existe en el cuidado de
enfermeria en su
dimension actitud
profesional y satisfaccion
en pacientes con
hiperglucemia que
acuden al servicio de
emergencia del Hospital
Sergio Bernales 2022.

Existe relacion
significativa entre el
cuidado de enfermeria en
su dimension humana y
satisfaccion en pacientes
con hiperglucemia que
acuden al servicio de
emergencia del Hospital
Sergio Bernales 2022.

Existe relacion
significativa entre el
cuidado de enfermeria en
su dimension actitud
profesional y satisfaccion
en pacientes con
hiperglucemia que
acuden al servicio de
emergencia del Hospital
Sergio Bernales 2022.
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CUESTIONARIO

El presente cuestionario es para obtener informacion sobre como se estan desarrollandolas
variables cuidado del profesional de enfermeria.

Estimado paciente del Hospital Sergio Bernales la informacion obtenida tiene el proposito
de enmarcar la importancia de un buen cuidado que el profesional debe brindarle para que
usted desarrolle una prevencion adecuada en evitar alguna complicacion en su condicion
de salud. Para ello solicito su participacion en el desarrollo de este cuestionario.
Agradezco de antemano el tiempo que brindara para responder. Los datos seran anénimos
y confidenciales, asi mismo comunicarles que estos seran utilizados para fines inicamente

de la investigacion.

Instrucciones: Marque con una x la respuesta que usted crea correcta.

DATOS GENERALES:

1.1 EDAD
a) 40a 50 afios 1
b) 51 a60 afios 2
c) 6la70afios | | 3
d) 70 amas [
1.2 SEXO
a) Femenino ] 1
b)  Masculino 1] 2
1.3 ESTADO CIVIL
a) Soltero ] 1
b)  Conviviente ] 2
c) Casado ] 3
d) Divorciado ] 4
1.4 GRADO DE INSTRUCCION
a) Superior 1] 1
b)  Secundaria ] 2
c) Primaria ] 3
d)  SinBducacion | | 4



VARIABLE 1

CUIDADOS DE ENFERMERIA
N DIMENSIONES "
g
7 - > =
TECNICA 2 < z
) ( Usted siente seguridad con el trabajo del profesional
de enfermeria?
(El profesional de enfermeria se comunica de formaclara?
2
(El profesional de enfermeria mantiene un cuidado
3 | oportuno?
(Usted percibe que el profesional de enfermeria es
4 | minucioso en su labor cuando lo atiende?
(El profesional de enfermeria siempre le responde con
5 | conocimiento?
HUMANA
6 | (El profesional de enfermeria le saluda o se dirige
hacia usted por su nombre?
7 | (El profesional de enfermeria siempre se presenta
ante usted con su nombre y cargo?
8 | (El profesional de enfermeria busca siempre
acercarse hacia usted?
9 | ({Usted considera que el profesional de enfermeria se
preocupa por usted?
10 | ¢Usted confia en el profesional de enfermeria?
ACTITUD PROFESIONAL
11 | ¢(La enfermera cuando lo atiende suele sonreir?
(La enfermera le da apoyo emocional ante algiintemor
12" | que usted tenga?
(Usted cree que la enfermera entiende por lo que esta
13 | pasando?
(El profesional de enfermeria siempre es cordial con
14 | usted?
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VARIABLE 2
SATISFACCION DEL PACIENTE

INDICACIONES: A continuacion, se expondran una serie de enunciados; conteste
marcando con una (X) una sola alternativa:

A:
B:

Malo

Deficiente

: Poco satisfactorio/insuficiente

C
D:

Satisfactorio/suficiente

NO

DIMENSION

CRITERIO

A|B|C]|D

Trato humano

01

(El trato del profesional de enfermeria lo considera
amable?

02

(La informacion recibida sobre su diagnoéstico,
tratamiento y recuperacion fue comprensible?

03

(La calidad de su cuidado fue con respeto, cordialidad, y
eficacia?

04

(Considera que el profesional de enfermeria presento
interés por su recuperacion?

05

(Considera que el profesional de enfermeria presento
interés por su tratamiento?

Capacidad resolutiva

06

(Cuando se presentaba un problema y le hacia de
conocimiento al profesional de enfermeria hubo una
pronta resolucion de problemas? .

07

LEl profesional de enfermeria siempre le brindo un
cuidado con calidez?

08

LEl profesional de enfermeria le brindo un cuidado de
confianza?

09

LEl profesional de enfermeria le brindo un cuidado de
respeto?

10

(Laenfermera en cada procedimiento le explicaba lo que
sucedia o para que era el procedimiento?
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'4)

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LOS PACIENTES DEL HOSPITAL

Universidad
Norbert Wiener

SERGIO BERNALES
Fecha.........................
D 200 T
Identificado(a) con el numero de DNI...................... De nacionalidad.......

Estoy de acuerda en la participacion de la evaluacion de conocimientos de una investigacion
de proyecto de tesis titulado “cuidado de enfermeria y satisfaccion en pacientes con
hiperglucemia que acuden al servicio de emergencia del Hospital Sergio Bernales” se me ha
explicado minuciosamente los objetivos y procedimiento de la encuesta por eso a la firma

este documento acepto la participacion.

FIRMA DEL PACIENTE FIRMA DEL INVESTIGADOR
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Universidad

vv Norbert Wiener

“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

Solicito:  Autorizacion para
realizar trabajo de investigacion

LIC.
Luz Meri Velarde Montalvo

Jefa coordinadora del servicio de Emergencia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales

Yo, Yoly Yasmin Hernandez Gonzales, identificado con DNI N° 72030624 con domicilio
Mz H lote 20 los jardines en el distrito de Carabayllo. Ante Ud. respetuosamente me
presento y expongo.

Me es grato dirigirme a usted y saludarlo cordialmente en nombre de la Universidad Norbert
Wiener, solicito a Ud., Autorizacion para realizar trabajo de investigacion en su institucion
sobre “CUIDADO DE ENFERMERIA Y SATISFACCION DEL PACIENTE CON
HIPERGLUCEMIA QUE ACUDEN AL SERVICO DE EMERGENCIA DEL
HOSPITAL SERGIO E. BERNALES, 2022™ para optar el Titulo de especialista en
Emergencias y Desastres.

Por lo expuesto.

Sin otro en particular hago propicia la ocasi6n para manifestar mi estima personal.

Atentamente.
Comas, 19 de diciembre del 2022
7
N we AL Yoly Yasmin Hernandez
...... DNRY s Gonzales
Lie. Lyz Meri{elarde Montalve
£EP- 30515 HNE: 24588
JEFE CODRDSYADORA DLL SERVICIO OE EMERGENGS DNI: 72030624
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