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Resumen

Introduccion: Los cuidados humanizados del personal de enfermeros son fundamentales para
que el paciente muestre satisfaccion por los servicios brindados haciendo que, a una mejor
atencion, mayor serd la percepcion de satisfaccion de los pacientes. Objetivo: El presente
estudio tuvo como propdsito identificar la relacion entre el cuidado humanizado brindado por el
personal de enfermeria y el nivel de satisfaccion de los pacientes en etapa postquirturgica,
atendidos en una clinica privada de Lima durante el primer semestre del afio 2024. Métodos: El
trabajo es relacional de enfoque cuantitativo y corte transversal, el trabajo presenta una muestra
de 108 pacientes determinados mediante la férmula de poblaciones finitas, con un muestreo
aleatorio simple. Se aplicaran dos instrumentos para determinar la relacion de las variables a
estudiar los cuales seran sometidos a validez y confiabilidad. Los resultados obtenidos se
procesaran mediante estadistica descriptiva e inferencial, con ellos se buscara determinar si estas
variables presentan o no relacion, la cual sera determinada por medio de estadistica la cual sera

realizada en SPSS25.

Palabras clave: Paciente, cuidado, satisfaccion.



Abstract

Introduction: the humanized care of the nursing staff is essential for the patient to show
satisfaction with the services provided, meaning that the better the care, the greater the
patient's perception of satisfaction. Objective: the work carried out sought to determine the
relationship that exists between humanized nursing care and post-surgical patient
satisfaction in a private clinic in the I Semester 2024 — Lima. Methods: the work is relational
with a quantitative and cross-sectional approach, the work presents a sample of 108 patients
determined using the formula of finite populations, with simple random sampling. Two
instruments will be applied to determine the relationship of the variables to be studied, which
will be subjected to validity and reliability. The results obtained will be processed using
descriptive and inferential statistics, with which we will seek to determine whether or not
these variables present a relationship, which will be determined by means of statistics which

will be carried out in SPSS25.

Keywords: Patient, care, satisfaction



1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

El personal enfermero alrededor de todo el mundo equivale a un promedio de 27,9
millones de profesionales, siendo América quien alberga a un 30% de profesionales de
enfermeria, es decir 7 millones de enfermeros, de los cuales el 89,5% son mujeres, sin
embargo, las Américas necesitan alrededor de 1.6 millones de profesionales enfermeros para

cubrir la atencion, promocion y prevencion de la salud de la poblacion en general (1).

A nivel mundial, de acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) mejorar
la calidad de servicios en el sistema de salud requiere que los gobiernos apoyen a los centros
de salud, estableciendo politicas y estrategias que ayuden a mejorar la calidad de atencion,
alinedndolas con una politica y planificacion sanitarias mucho mas amplias las cuales deben
supervisarse de forma continua, uno de los problemas maés relevantes son los brotes de miles
de infecciones causadas por agentes contaminantes que son altamente contagiosas y a las
cuales el personal de enfermeria y pacientes muchas veces estan expuestos debido a una

mala atencion (2).

En cuanto a la meta a nivel mundial de los objetivos del desarrollo sostenible (ODS)
se basa en lograr una cobertura sanitaria universal, donde el acceso a los servicios de salud
sea esencial y clave para un servicio de calidad, anualmente existen entre 5,7 y 8,4 millones
de muertes por falta de una eficiente atencion de calidad en los paises de bajos y medianos
recursos, el cual seria un promedio del 15% de fallecimientos por esta causa, el 60% de
muertes seria por diversas afecciones que requieren de una buena atencion sanitaria, sin
embargo, por la deficiente atencion de calidad le son imputadas, otras son a causa de no
utilizar un sistema de salud; la falta de atencion genera en estos paises una pérdida anual de

productividad de mas de 1,4 a 1,6 billones de dodlares (3).



Por otro lado, en los paises de ingresos altos de 10 pacientes atendidos en algin
establecimiento de salud 1 de ellos ha sufrido algin tipo de problema durante su atencion y
cada 7 de 100 pacientes puede contraer una infeccion que se relacione con la atencidon
recibida. Los sistemas de salud con una alta calidad de servicio podrian evitar alrededor de
2,5 millones de muertes relacionadas a enfermedades cardiovasculares, 900 000 muertes
producto de tuberculosis y 1 millon de muertes de recién nacidos y mas de la mitad de las

muertes maternas (4).

Alrededor de todo el mundo las estructuras esenciales para lograr una atencion de
calidad son insuficientes, donde 1 de cada 8 establecimientos de salud no cuenta con
abastecimientos de agua, saneamiento, entre otros, calculando a 1800 millones de personas
que equivalen al 24% de la poblacion mundial que tiene dificultades en las prestaciones de
servicios de salud que son esenciales y en medio de este contexto se registra un alto indice
de mortalidad en nifios y adultos generando en la poblacion la insatisfaccion por los servicios

recibidos (5).

Asi mismo se pudo encontrar un promedio de 98% de los pacientes que presentaron
un nivel medio de satisfaccion, este resultado permitié que el establecimiento de salud
cambie de estrategia en cuanto a la atencion, centrandose solo en el paciente, con el propdsito
de mejorar el servicio y convertirlo en un servicio de calidad; ante ello una medida de
evaluacion de la calidad del servicio es el grado de satisfaccion que el paciente tiene con el
sistema de salud, desacuerdo a la satisfaccion que posea se lograra identificar aquellas areas

que necesiten mejoras (6).

En Colombia el grado de satisfaccion se muestra de distinta forma donde el 15,06%
de la poblacion se encuentra insatisfecha en cuanto a la calidad de atencion, por ende la mala

atencion si tiene relacion con la percepcion que siente el paciente por los servicios, dejando



que el 18,5% de estos pacientes al sentir insatisfaccion no quieran regresar al mismo
establecimiento a recibir el tratamiento, el 65% refiere que la mala calidad se asocia con la
inadecuada transmisioén de informacion entre el personal y la persona atendida donde se
omite informacidn acerca de su estado de salud. Por otro lado, la mala actitud del personal

hacia el paciente cuando este requiere atencién y comprension en el momento (7).

En el area de hospitalizacion después de que el paciente recibe un procedimiento
quirtrgico se ve el trato directo del enfermero con el paciente, sin embargo, en Ecuador la
percepcion del paciente acerca del cuidado que recibe del enfermero estd deteriorada debido
a las diversas actividades hospitalarias que realiza el personal de enfermeria y la sobre carga
laboral que se presenta aun mas en el area de cirugia, cuidados intensivos y emergencia, que
son areas donde la atencion debe ser primordial, pero existe la demora en la atenciéon y la
sobre carga del personal. Por ello, el paciente no muestra sentirse satisfecho por estos

servicios (8).

A nivel nacional, en Peru, el grado de satisfaccion de los pacientes varia segln el
area hospitalaria en la que son atendidos. Por ejemplo, en el area postoperatoria, la
percepcidn de satisfaccion es alta, alcanzando el 100% en algunos estudios. En contraste, en
el area preoperatoria, la satisfaccion de los pacientes es baja. Esto indica que ciertas areas

hospitalarias requieren atencion inmediata para mejorar la calidad de la atencion brindada.

9).

En el establecimiento de salud el Hospital Regional Hermilio Valdizan de la
provincia de Huanuco refiere que el grado de satisfaccion de los pacientes aument6 debido
a los cuidados humanisticos que brinda el personal de enfermeria, si bien es cierto, como el
paciente se sienta influye en el nivel de satisfaccion que tiene este acerca de la atencion que

recibe la cual es importante (10).



A nivel local, no se ha encontrado mucha informacion actualizada. Sin embargo, la
realidad de la clinica privada de Lima y de otros establecimientos en cuanto a satisfaccion
es que existe mucha incomodidad referente a la calidad de atencion, sobre todo resalta mas
el trato que se le brinda al paciente, siendo este factor determinante para que el nivel de
satisfaccion de los pacientes sea bueno o malo, si bien es cierto, la sobre carga laboral en
muchos hospitales, las diversas tareas que los enfermeros deben realizar, y a esto la falta de
personal enfermero capacitado en muchos de los hospitales lleva al investigador a realizar
la presente investigacion con el fin de determinar si los cuidados humanizados se relacionan
con la satisfaccion del paciente, por lo cual lleva al investigador realizar el siguiente titulo:
Cuidado humanizado de enfermeria y su relacion con la satisfaccion del paciente post
quirargico de una clinica privada en el primer semestre 2024 — Lima, titulo que lleva a

plantear como interrogante lo siguiente:

1.2. Formulacion del problema

1.2.1.Problema general

(Cual es la relacion del cuidado humanizado de enfermeria con la satisfaccion del paciente

postquirargico de una clinica privada en el primer semestre Lima 2024?

1.2.2. Problemas especificos

e ;Como se la relaciona el cuidado humanizado de enfermeria en su dimensioén
satisfaccion de las necesidades del paciente postquirtirgico de una clinica privada en

el primer semestre Lima 2024?

e Cbémo se vincula el cuidado humanizado de enfermeria en su dimension relacion
enfermera — paciente, del paciente postquirtargico de una clinica privada en el primer

semestre Lima 2024?



e Coémo se vincula del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension aspectos
¢éticos del cuidado del paciente postquirurgico de una clinica privada en el primer

semestre Lima 2024?

e ;Cual es el nexo del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension
accesibilidad con la satisfaccion del paciente postquirtirgico de una clinica privada

en el primer semestre Lima 20247

e ;Cual es el enlace del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension explica 'y
facilita con la satisfaccion del paciente postquirirgico de una clinica privada en el

primer semestre Lima 2024?

e ;Como corresponde el cuidado humanizado de enfermeria en su dimension conforta
con la satisfaccion del paciente postquirirgico de una clinica privada en el primer

semestre Lima 2024?

e Cudl es el nexo del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension anticipa
con la satisfaccion del paciente postquirurgico de una clinica privada en el primer

semestre Lima 2024?

e /Cudl es la afinidad del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension relacion
de confianza con la satisfaccion del paciente postquirtirgico de una clinica privada

en el primer semestre Lima 2024?

e /Cudl es la correlacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimensioén
monitorizacidon y seguimiento con la satisfaccion del paciente postquirtirgico de una

clinica privada en el primer semestre Lima 2024?

1.3. Objetivos de la investigacion



1.3.1.Objetivo general

Analizar la relacion del cuidado humanizado de enfermeria con la satisfaccion del
paciente postquirurgico de una clinica privada durante el primer semestre - Lima durante el

ano 2024.

1.3.2.Objetivos especificos

e [Establecer la relacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension
satisfaccion de las necesidades del paciente postquirurgico de una clinica privada en

el primer semestre Lima 2024.

e Evaluar la relacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension relacion
enfermera — paciente, del paciente postquirtirgico de una clinica privada en el primer

semestre Lima 2024.

e Comprobar la relacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension
aspectos éticos del cuidado del paciente postquirtirgico de una clinica privada en el

primer semestre Lima 2024.

e C(alcular la relacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension
accesibilidad con la satisfaccion del paciente postquirargico de una clinica privada

en el primer semestre Lima 2024.

e Determinar la relacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimensidon
explica y facilita con la satisfaccion del paciente postquirurgico de una clinica

privada en el primer semestre Lima 2024.



e Evaluar la relacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension conforta
con la satisfaccion del paciente postquirurgico de una clinica privada en el primer

semestre Lima 2024.

e Establecer la relacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension
anticipa con la satisfaccion del paciente postquirargico de una clinica privada en el

primer semestre Lima 2024.

e Identificar la relacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension
relacion de confianza con la satisfaccion del paciente postquirurgico de una clinica

privada en el primer semestre Lima 2024

e Definir la relacion del cuidado humanizado de enfermeria en su dimension
monitorizacidon y seguimiento con la satisfaccion del paciente postquirurgico de una

clinica privada en el primer semestre Lima 2024

1.4. Justificaciones de la investigacion

1.4.1. Teoricas

El trabajo realizado empleara diversos tipos de teorias acerca de las variables
utilizadas, esto permitird contar con informacion del comportamiento de estas y ver si ambas
variables tienen o no relacion. Entre las teorias que se van a tomar para el trabajo de
investigacion estd la del teorista Watson, quien abarca informacion de la variable X, asi
mismo el trabajo cuenta con otros teoristas como Virginia Henderson y Erikson, donde sus

aportes orientaran el desarrollo de la investigacion dando respaldo al trabajo.

1.4.2. Metodologica



En cuanto a la metodologia de investigacion se empleara un enfoque cuantitativo de
nivel correlacional de tipo bésica, en este nivel de investigacion se plantearan hipotesis los
cuales seran probados con la finalidad de determinar si existe o no relacion. Este tipo de
investigacion busca establecer relacion entre variables, asi mismo no las manipula ni busca

cambiar el comportamiento de estas.

1.4.3. Practica

Muchas de las actividades que se realizan en los hospitales, clinicas y
establecimientos de salud conlleva a la realizacion de actividades que involucran el grado de
satisfaccion que pueda sentir la persona al momento de recibir un trato calido y seguro por
parte del personal de salud y esto conlleva a que el paciente se sienta satisfecho con los
cuidados que recibe por parte de los enfermeros siendo importante que el personal de

enfermeria realice de forma eficiente su trabajo para que el paciente se sienta satisfecho.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

El trabajo de investigacion se desarrollara durante el I Semestre del afio 2024.

1.5.2. Espacial

El trabajo de investigacion se desarrollara en una clinica de Lima

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

La poblacioén que se tomara en cuenta para este estudio estard conformada por 108

pacientes atendidos en una clinica privada ubicada en la ciudad de Lima.



2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

A nivel internacional:

Hernandez et al. (11), en el 2023, en México, en su trabajo que tuvo como objetivo
“Determinar la experiencia y la satisfaccion percibidas por mujeres hospitalizadas con
respecto al cuidado de enfermeria”. Estudio, de enfoque cuantitativo y nivel descriptivo.
Muestra de 20 pacientes. Método deductivo, utilizd como instrumento el cuestionario
CACUCE, para determinar la calidad del cuidado en las dimensiones experiencia y la
satisfaccion. Resultado, en cuanto a la satisfaccion el 74,7% refiere que es positiva.
Concluyendo que la experiencia del personal enfermero se relaciona con la satisfaccion del

paciente.

Silva et al. (12), en el 2023, en México, en su trabajo que tuvo como objetivo
“Conocer la satisfaccion del paciente hospitalizado con el cuidado de enfermeria en un
hospital de segundo nivel de atencion.” Estudio, enfoque cuantitativo y nivel descriptivo de
corte transversal. Muestra de 81 pacientes. Método inductivo, aplicoé dos cuestionarios uno
el de Patient satisfaction Instrument. Resultados, se encontrd6 un 93,8% de pacientes
satisfechos con los cuidados que ofrecen los enfermeros, el 3,7% indica que se siente
regularmente satisfecho y el 2,5% se encuentra muy satisfecho. Se concluyd que la
percepcion de la persona atendida respecto a los cuidados brindados es favorable,

evidenciando un alto nivel de satisfaccion.

Jiménez et al. (13), en el 2023, en México, en su trabajo que tuvo como objetivo
“Determinar la satisfaccion del paciente hospitalizado con el cuidado de enfermeria en un

hospital de tercer nivel de atencién”. El estudio presenté un enfoque cuantitativo, donde
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segun el nivel del trabajo este fue descriptivo, presento una Muestra de 173 pacientes.
Método deductivo, se le aplicéd el instrumento PSI para satisfaccion, entre los resultados
obtenidos refieren que el 72,3% de los pacientes se encuentra satisfecho de la atencion y los
cuidados recibidos por el personal de enfermeria. Concluyendo que el nivel de satisfaccion
del paciente es una forma de medicion estandar que lleva a determinar si la poblacion esta

conforme con los cuidados que se reciben en los hospitales.

Blanco et al. (14), en el afio 2021, en Espafa, quienes plantearon como objetivo
“Determinar la percepcion del paciente sobre los cuidados de enfermeria humanizados
recibidos durante su estancia hospitalaria”. El estudio, desarrollado bajo un enfoque
cuantitativo de tipo transversal y con un disefio no experimental de nivel relacional, conto
con una muestra conformada por 357 personas. Método inductivo, se le aplicé un
instrumento para medir el nivel de percepcion de conductas del cuidado de enfermeria
humanizado y otro instrumento que mide la satisfaccion de los servicios recibidos, donde los
resultados mencionan que el 90% de los pacientes hospitalizados refieren tener una buena
percepcion acerca de los cuidados recibidos, en cuanto al nivel de satisfaccion los pacientes
entre 31 y 45 que son el 80% refieren tener una muy buena satisfaccion. Se concluye que la
atencion brindada por el personal de enfermeria, en términos de cuidado humanizado, es
percibida como altamente satisfactoria, evidenciandose una relacion positiva entre dicho

cuidado y el nivel de satisfaccion manifestado por los pacientes

A nivel Nacional:

Holanda y Mamani (15), en el afio 2024, quienes plantearon como objetivo
“Determinar la relacion entre la percepcion del cuidado humanizado y satisfaccion del
paciente post quirtrgico del servicio de cirugia del Hospital Regional Honorio Delgado

Espinoza Arequipa 2023”. Estudio, enfoque cuantitativo de corte transversal y con un disefio
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no experimental de nivel relacional. Muestra de 200 pacientes post operados. Método
deductivo, aplicaron 2 cuestionarios, el primero para medir la percepcion de cuidado
humanizado y la segunda para medir el nivel de satisfaccion del paciente. Resultados, el
nivel de percepcion de los cuidados humanizados el 76,3% de los pacientes indican tener un
nivel favorable de percepcion, el 22,4% estar en un nivel medianamente favorable y el 1,3%
tener un nivel desfavorable de los cuidados humanizados de enfermeria; asi mismo en cuanto
a la satisfaccion el 36,8% de los pacientes se encuentra altamente satisfecho; el 61,8% tener
un nivel medio de satisfaccion y el 1,3% encontrarse en un nivel bajo. Finalmente se llega a
la conclusion que si existe una relacion alta con una correlacion de Rho Spearman de 0,824
y un p valor de 0,000 lo que indica que a mayor nivel de percepcion de cuidados

humanizados le corresponde un nivel alto de satisfaccion del paciente.

Urure et al. (16), en el afio 2023, plantea como objetivo de su investigacion
“Determinar la relacion que existe entre la satisfaccion percibida y el cuidado humanizado
de enfermeria en pacientes quirurgicos de un hospital publico del Pera”. El trabajo de
investigacion un estudio presento un disefio no experimental de nivel descriptivo
correlacional con un enfoque cuantitativo, conté con una muestra de 241 pacientes. Método
deductivo, se aplicé 2 cuestionarios validados y adaptados al contexto de los pacientes,
dentro de los resultados obtenidos se encontrd que el 84,6% de los pacientes se muestra
satisfechos en cuanto a la atencion recibida, asi mismo el 81,3% de los pacientes indica que
el cuidado humanizado es bueno; llegando a la conclusion que existe una relaciéon moderada

entre las variables satisfaccion y cuidado humanizado.

Morales (17) en el afio 2023, plantea como objetivo “Determinar la relacion entre el
cuidado humanizado de enfermeria y la satisfaccion del paciente COVID-19 del Hospital

Eleazar Guzméan Barron, Nuevo Chimbote, 2023 El trabajo responde a un estudio de
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enfoque cuantitativo de tipo basico y nivel correlacional, con una muestra de 30 pacientes,
método deductivo, se le aplicd dos cuestionarios para medir el nivel de las variables; entre
los resultados obtenidos se encontrd6 que el 73,3% de los pacientes se encuentran
insatisfechos en cuanto al cuidado humanizado, el 26,7% se encuentra en un nivel poco
satisfecho, no encontrandose pacientes satisfechos; en cuanto al cuidado humanizado el
63.3% de los enfermeros presentan un menor cuidado y el 36,7% presentan un mayor nivel
de cuidados; concluyendo asi que existe una relacion entre las variables cuidado humanizado

y satisfaccion del paciente con un p valor de 0,000.

Flores et al. (18), en el afio 2023, trabajo que tuvo como objetivo “Determinar la
relacion entre la calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccion del paciente post operado
en un Hospital de Chao, 2023”. Estudio de tipo bésico y nivel correlacional, tuvo como
muestra de estudio a 80 pacientes. Método deductivo, se le aplicd dos instrumentos para
medir las variables de estudio, donde los resultados obtenidos evidenciaron que el 87,5% de
pacientes refiere que la calidad del cuidado es buena y el 90% que se encuentran altamente
satisfechos con los cuidados recibidos; concluyendo que si existe una relacion entre las
variables observadas con un p valor de 0,000, lo que refiere que la calidad del cuidado

determina la satisfaccion del paciente.

Alfaro et al. (19), en el afio 2021, los autores plantean como objetivo “Determinar la
relacion entre el cuidado humanizado y la satisfaccion de los pacientes en el centro de salud
Pedro Sanchez Meza, Chupaca, 2021”. Estudio de enfoque cuantitativo, de tipo bésica y
nivel correlacion, con una muestra de 90 pacientes atendidos en el servicio de
hospitalizacion. Método deductivo, se le aplicé dos cuestionarios, donde los resultados
obtenidos indicaron que el 42,3% de los pacientes refieren que los cuidados humanizados

son rutinarios, indicando también que el 31,1% de los pacientes se encontraba satisfechos
q p
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con el trato recibido; concluyendo asi que existe relacion entre las variables estudiadas

obteniendo un p valor de 0,000.

Zapata et al. (20), en el afio 2021, realizaron un estudio con el objetivo de determinar
la relacion entre el nivel de satisfaccion y el cuidado humanizado de enfermeria percibido
por los pacientes del servicio de Medicina del Hospital II EsSalud Moquegua en 2019. Se
trat6 de un estudio cuantitativo, descriptivo y transversal, con una muestra de 135 pacientes
seleccionados mediante muestreo no probabilistico por conveniencia. Para la recoleccion de
datos se emplearon dos instrumentos de investigacion: el primero, destinado a medir la
satisfaccion del usuario, estuvo conformado por 24 items organizados en una escala Likert
de tres opciones de respuesta; el segundo, orientado a evaluar el cuidado humanizado de
enfermeria, incluy6 32 items estructurados en una escala Likert de cuatro alternativas. Los
resultados evidenciaron que el 56,3% de las personas atendidas manifestaron un alto nivel
de satisfaccion con la atencidn recibida, y el 73,3% percibieron que el cuidado brindado fue
altamente humanizado. Sin embargo, la prueba de Chi-cuadrado indicé que no existe una
relacion significativa entre la satisfaccion percibida y el cuidado humanizado de enfermeria

(p=0,284), lo que llevo a rechazar la hipdtesis de que existe tal relacion.

Ramirez et al. (21), en el afio 2021, en su trabajo que tuvo como objetivo “Determinar
la relacion entre la calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccion en pacientes
postoperados del servicio de cirugia del Hospital Santa Maria del Socorro, Ica 2021”.
Estudio de tipo bésico de nivel descriptivo correlacional y corte transversal, con una muestra
de estudio de 147 pacientes post operados. Método deductivo, se le aplicd dos instrumentos
de medicion, donde los resultados obtenidos evidenciaron que el 49% de los pacientes
refiere que la calidad del cuidado de enfermeria es regular, el 28,6% refiere que es deficiente

y el 22, 4% de nivel bajo; en cuanto a la satisfaccion el 46,3% de los pacientes se encuentra
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en un nivel medio de satisfaccion, el 26,5% estar en un nivel bajo y el 27,2% en un nivel
alto; concluyendo asi que la calidad de cuidado de enfermeria si se relaciona con la
satisfaccion del paciente, obteniendo un p valor de 0,000 y una correlacion de 0,434

mostrando una relacion moderada.

A nivel Regional:

Alcocer et al. (22), en el afio 2023, su trabajo tuvo como objetivo “Determinar la
relacion entre la percepcion del cuidado humanizado y el grado de satisfaccion de los
pacientes post operados en la Clinica El Golf, 2022”. Estudio de tipo basico de nivel
descriptivo correlacional y corte transversal, con una muestra de estudio de 50 pacientes.
Me¢étodo deductivo, se le aplico dos instrumentos de investigacion que permitid determinar
la relacion de las variables, entre los resultados obtenidos se evidencio que el 20% de
pacientes percibid un nivel bajo de cuidado humanizado, el 46% relaciona que la calidad del
cuidado es promedio y el 34% que es buena; en cuanto a la satisfaccion el 22% de los
pacientes refiere tener un nivel de satisfaccion baja, el 46% una satisfaccion media y el 32%
presentar un nivel alto de satisfaccion; concluyendo asi que existe relacion entre las variables

de estudio con p valor de 0,000 y un coeficiente de correlaciéon de Rho Spearman de 0,589.

Véazquez (23) en el afio 2023, quienes en su trabajo presentaron como objetivo
“Determinar de qué manera el cuidado brindado por el personal de enfermeria se relaciona
con la satisfaccion de las personas atendidas en el Servicio de Centro Quirargico de la
Clinica Servisalud Lima, durante el afio 2023”. Estudio de tipo basico de enfoque
cuantitativo de corte transversal, con una muestra de 90 pacientes. Método deductivo, se le
aplico dos instrumentos de medicion para determinar la relacién; donde los resultados
indicaron que el 46,7% de los pacientes se encuentra medianamente satisfecho lo que se

relaciona con el 49% de los pacientes que percibe que los cuidados del enfermero son
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buenos; concluyendo que existe relacion entre las variables cuidado enfermero y satisfaccion

con un p valor de 0,041 y un nivel de correlaciéon de Rho Spearman de 0,607.

Velarde, P. (24) en el afio 2022, en su trabajo que tuvo como objetivo “Determinar
la asociacion entre la percepcion del cuidado humanizado y el nivel de satisfaccion en
pacientes hospitalizados de Medicina y Cirugia de un hospital peruano”. Estudio de tipo
basica de corte transversal. Con una muestra determinada por un muestreo no probabilistico
de 112 pacientes. Método deductivo, se le aplico 2 instrumentos de estudio logrando obtener
los siguientes resultados, donde el 65,2% de los pacientes logré percibir un nivel de cuidado
humanizado alto, asi mismo el 67,9% de los pacientes indicé estar altamente satisfechos con
los cuidados recibidos; concluyendo que si existe asociacion entre las variables de estudio

encontrando un p valor de 0,000.

Echenique, (25) en el 2020, en su estudio realizado con el objetivo de determinar la
relacion entre la calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccion de las personas
hospitalizadas en el Centro de Salud FAP. Las Palmas, Surco, durante el afio 2019, desarrollo
una investigacion de enfoque cuantitativo, de tipo bdsica y con un disefio de corte
transversal, teniendo como muestra a 65 personas atendidas. Método deductivo, se le aplicd
2 cuestionarios. Entre los principales resultados se identifico que el 46,15% de los
encuestados percibe la calidad del cuidado como promedio, mientras que el 21,54 % la
considera insuficiente y el 32,31 % la califica como eficiente. En relacion con la satisfaccion
del usuario, el 47,69 % manifesté un nivel de satisfaccion intermedio y el 15,38 % expreso
sentirse insatisfecho. Concluyendo que, si existe relacion entre la calidad del cuidado y la
satisfaccion del paciente, obteniendo un p valor de 0,000 y un coeficiente de correlacion de

0,645 que indica ser una relacion moderada.
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Pecho (26) en el 2020, en su estudio cuyo objetivo fue “Analizar la relacion entre la
calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccion de las personas hospitalizadas en cirugia
en el Hospital Cayetano Heredia, Lima durante el afio 2020, quien abordé este tema con un
enfoque detallado en la atencion brindada a los pacientes en dicha institucion”. Estudio de
enfoque cuantitativo de tipo basica, de corte transversal y nivel correlacional. La
investigacion contd con una muestra del182 pacientes. Método deductivo, se le aplicoé dos
instrumentos que son el CARE -Q y el CUCACE. Donde los resultados refieren que el 52,2%
de los pacientes presenta una alta calidad de cuidados de enfermeria y el 46,7% de ellos
tienen una calidad media de cuidados, en cuanto a la satisfaccion el 58,8% refiere sentirse
satisfecho, el 35,2% sentirse muy satisfechos y el 6% un poco satisfecho. Concluyendo que
existe una relacion significativa entre las variables calidad del cuidado y satisfaccion, con

un p valor de 0,001.

2.2. Base Teodrica

2.2.1. Primera variable: cuidado Humanizado.

El proceso de enfermeria involucra diversos aspectos entre ellos los cuidados
autobnomos y los cuidados en conjunto, estos cuidados lo presentan las personas de distintas
edades o grupos en diversas comunidades, quienes pueden estar sanas o algiin padecimiento;
por ende, es necesario la promocion de la salud y la prevencion de enfermedades. El personal
enfermero estd capacitado para brindar atencion a diversos tipos de pacientes con diversos
padecimientos sean fisicos o mentales. Entre las principales funciones estan el mantener un
entorno seguro, investigar acerca del estado de salud del paciente y su participacion en

diversas politicas establecidas para la salud, gestion del paciente y formacion continua (27).

El personal enfermero tiene como deber cientifico, filos6fico y moral salvaguardar

la vida de las personas, cumpliendo con el cuidado humanizado que se le debe brindar desde
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el respeto hacia sus valores éticos. Segun la definicion que se le da en el siglo XIX, es el
enfermero quien debe brindar los cuidados necesarios cubriendo las necesidades del
paciente, entre los cuidados brindados se quiere que el paciente tenga una rapida
recuperacion, cada uno de los cuidados que recibe el paciente son de caracter integral ya que
involucra lo fisico, psicologico y cultural, donde si no se atienden las necesidades del

paciente afecta su salud (28).

Dimensiones del cuidado Humanizado.

El cuidado humanizado presenta 3 dimensiones entre las cuales se tienen:

Dimension 1: Satisfacer las necesidades.

Es importante conocer que dentro de la practica aliviar la sensacion del dolor que
siente el paciente es necesario, asi como velar por el bienestar y el confort del paciente, esta
dimension abarca no solo el deseo del personal de salud por brindar ayuda oportuna sino
también el deseo de brindar ayuda fisica y emocional ofreciéndole al paciente comodidad y

seguridad después de procedimientos o intervenciones que paciente no puede manejar (29).

Entre el propodsito de poder satisfacer necesidades se encuentran: Las necesidades fisicas:
comprenden el manejo oportuno de sintomas que muchas veces deterioran la calidad de vida
de la persona, por ello ofrecer un tratamiento oportuno con lleva a que el paciente se sienta
satisfecho. Las necesidades emocionales: muchas veces el personal de salud considera vital
solo brindar un tratamiento olvidando las necesidades emocionales del paciente, dentro de
las funciones del cuidado humanizado se tiene el reflejo de actitudes que brindan soporte y
tranquilidad al paciente durante procedimientos, haciendo vital el apoyo emocional como

parte de la practica del cuidado humanizado (30).

Dimension 2: Relacion enfermero - paciente.
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Uno de los factores esenciales en la relacion enfermero — paciente es la
comunicacion, si bien es cierto el dialogo fortalece vinculos y lazos entre la familia, es por
ello que es importante brindar al paciente el espacio para que su familia pueda conocer su
diagnostico, los sintomas que tiene el paciente y su estado de recuperacion, siendo
importante que el personal de enfermeria pueda comunicar de manera inmediata su
evoluciéon o tratamiento. En esta dimension se puede distinguir: Las caracteristicas del
personal de enfermeria donde prima sus actitudes como son: gentileza, amabilidad y empatia
al momento de la atencioén; demostrando al paciente compromiso con su tratamiento.
Disponibilidad, brindandole al paciente el tiempo necesario para administrar los farmacos
necesarios de su tratamiento, responder de manera oportuna cuando el paciente lo requiera,

brindando la ayuda y apoyo necesario al paciente (31).

Dimension 3: Aspectos éticos del cuidado.

Entre estos aspectos se puede mencionar que la conducta y el comportamiento que
tiene el personal de salud debe ser la adecuada y en base a los principios éticos de su practica
profesional. Garantizado que dentro del cuidado humanizado el personal de salud debe
responder a cuidar y garantizar la calidad de los cuidados que ofrece, ante ello es necesario
que el profesional de salud demuestre las cualidades del hacer mostrando ser lider durante
su trabajo de equipo, facilitando asi un cuidado general del paciente. Por otro lado, el
personal de enfermeria se enfoca en priorizar al paciente mostrando actitudes positivas que

reflejan el respeto que se debe tener al paciente como un ser completamente holistico (32).

2.2.2. Segunda variable: Variable satisfaccion del paciente.

La satisfaccion se da en el ser humano a medida de como se entiende la calidad a
diversos servicios y las expectativas que puede tener. En el sector salud un paciente

satisfecho es cuando este recibe la ayuda oportuna y estos servicios cubren todas las
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expectativas que se tenia, entre los servicios destaca mas la atencidon que recibe el paciente,
el cual involucra el respeto al paciente, la tolerancia, la comunicacién asertiva, el trato y la

atencion oportuna que recibe el paciente por parte del personal enfermero (33).

Para Erickson, las expectativas del paciente en cuanto al cuidado tienen relacion con
el nivel de satisfaccion que siente, ya que el cuidado brindado por el personal enfermero al
cumplir las expectativas esta mejora el nivel de satisfaccion. El autor refiere que la
satisfaccion que muestra el paciente en cuanto a la calidad del cuidado depende de diversos
factores entre ellos destaca la experiencia vivida con anterioridad, el tipo de informacion que
recibe del personal de salud, asi mismo los datos sociodemograficos donde destaca el grado
de instruccion, lo cual se interpreta como a un mayor nivel de instruccion la percepcion es

mas baja de lo normal por la demanda de una calidad de atencion oportuna y segura (34).

De acuerdo con el modelo CARE Q (Caring Assessment) de Patricia Larson el cual
fue elaborado en 1981, refiere que el cuidado involucra acciones que desarrollan y
promueven la seguridad entre las que destacan la accesibilidad a los servicios, la accion
explica y facilita, el tipo de informacion que se brinda, la interrelacion paciente enfermero y

la recuperacion y tratamiento de este (35).

Dimensiones de la variable satisfaccion del paciente.

Segun Patricia Larson la satisfaccion del paciente se refleja en 6 dimensiones, que
permiten relacionar la atencion brindada por el equipo de salud con la satisfaccion que tiene

el paciente acerca de estos (36).

Dimension 1: Accesibilidad
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Dentro de esta dimension se involucra la calidez en la atencion por parte del personal
de enfermeria con el paciente, asi mismo la atencion que se le debe brindar al paciente debe

ser oportuno (37).

Dimension 2: Explica y facilita

Otro de los momentos fundamentales dentro de la satisfaccion del paciente es como
recibe informacién acerca de su estado de salud, tratamiento y las orientaciones necesarias

del cuidado que debe recibir para su recuperacion (38).

Dimension 3: Conforta

Cuando es atendido el paciente muchas veces necesita que el personal enfermero le
brinde empatia, esta comunicacion que se establece entre enfermero paciente es importante

ya que es aqui donde el paciente siente el buen trato y atencidon necesaria que conforta (39).

Dimension 4: Se anticipa

La actitud del personal enfermero al momento de la atencion del paciente debe ser
anticipada sobre todo al momento que el paciente requiera cuidados con anticipacion y para

esto el profesional debe estar preparado ante cualquier eventualidad (40).

Dimension 5: Mantiene relacion de confianza

Brindarle confianza durante el tratamiento o la atencion que recibe el paciente es una
accion necesaria que ayudan a que el paciente inicie rapido su recuperacion, si bien es cierto
influye mucho el estado de 4nimo del paciente y si tiene a su familia a su lado para que este
pueda recuperarse, pero también hay pacientes que estan solos lo cual vuelve su recuperacion

mas lenta (41).
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Dimension 6: Monitoreo y seguimiento

Realizar un seguimiento continuo del paciente donde se va monitoreando su avance
son acciones que demuestra el nivel de preparacion que tiene y cuan comprometido con la
salud del paciente se muestra. Durante la estadia del paciente en el establecimiento de salud
el profesional debe demostrar una actitud organizada en funcién al avance del paciente

demostrando dominio en su campo (42).

Teorias relacionadas sobre el tema

Teoria de Jean Watson sobre el cuidado Humano.

La teoria del cuidado humano de Watson se basa en centrar a la persona como un
todo, la cual es tener la capacidad de involucrarse en la planificacion y ejecucion del cuidado,
asi mismo el aspecto sociocultural es vital para que el ser humano encuentre estabilidad

mental y fisica, lo que ayuda en el proceso de su propia recuperacion (43).

Por otro lado, la teoria del cuidado humano menciona que los cuidados que reciben
los pacientes son un fendémeno social que se relaciona entre el enfermero y el paciente. Por
ende, el personal enfermero debe estar capacitado para la atencion continua, la comunicacion
debida y el trato con el paciente, aspectos que ayudan a mejorar la percepcion del paciente
hacia los servicios brindados priorizando el estado emocional del paciente. Los cuidados son
el centro de la profesion del enfermero, donde las acciones que realiza el enfermero ayudan

a salvaguardar la vida de los pacientes (44).

Teoria para la variable satisfaccion del paciente.

Entre muchas teorias se encuentra la de Virginia Henderson quien refiere que la

enfermeria es una rama proveniente de una formacion especializada y de un conjunto de
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experiencias, por tal motivo esta teoria es mas inductiva; siendo necesario y fundamental
que el personal de enfermeria se centre en brindar los cuidados necesarios al paciente hasta
que este se recupere, accion donde el enfermero da seguimiento al desarrollo del proceso
evolutivo del paciente, asumiendo su rol principal que es brindar ayuda y cuidados

necesarios contribuyendo a la mejora del paciente (45).

El cuidado humanizado que brinda el enfermero es una accidon que se relaciona con
la satisfaccion del paciente. Por ello en la teoria de Eirksen, se establece que los cuidados
que se le brindan al paciente, deben llevar al paciente a sentirse a gusto durante alguna
intervencion, el autor refiere también que estas dimensiones se relacionan con lo propuesto
por Larzon donde el nivel de satisfaccion mejora si los cuidados que reciben sobrepasan sus

expectativas previas (46).

Mecanismos de medicion del grado de satisfaccion.

Entre las muchas formas de conocer y detectar el grado de satisfaccion que tiene una

persona tenemos las siguientes (47):

- Quejas y sugerencias del usuario. Entre los muchos mecanismos, una forma practica

de recoger informacion es mediante un cuestionario de atencion.

- Cuestionarios. Estas son herramientas faciles de usar que permiten recoger
informacion precisa de la muestra sobre cuan a gusto se siente sobre la atencion en

diversas areas.

Cuidados del personal de enfermeria en situaciones de emergencia.

Entre las muchas especializaciones que puede realizar el personal de enfermeria

esto sugiere que debe encontrarse capacitado al momento de la atencion, donde resalta
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el enfoque sociohumanista y el cuidado humanizado lo que significa un mayor
conocimiento y experiencia al momento de la atencion, donde los cuidados realizados
deben mantener el vinculo de relacion entre paciente y enfermero, cuidando y

protegiendo el vinculo establecido (48).

El paciente en situacion de emergencia.

La comunicacion entre paciente y el enfermero muchas veces se ve influenciada
por situaciones donde el paciente requiere de una atencion inmediata, las cuales se
vuelven complicadas por el estado de salud de este y cuesta mucho volver a recuperar la

confianza del paciente (49).

Autores sugieren que el accionar enfermero sea inmediata sobre todo por el
estado de emergencia en la cual se pueda encontrar, ante ello el personal enfermero debe
brindar una atencién donde evidencie el buen trato hacia la persona atendida, brindandole

seguridad y confianza (50).

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipotesis general

Hi: Existe una relacion estadisticamente significativa del cuidado humanizado de enfermeria
con la satisfaccion del paciente postquirargico de una clinica privada en el primer semestre

Lima 2024.

HO: No hay relacion del cuidado humanizado de enfermeria con la satisfaccion del paciente

postquirdrgico de una clinica particular en el primer semestre Lima 2024.
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2.3.2. Hipaotesis especifica

HE1: Existen relaciones estadisticamente significativas de los cuidados humanizados de
enfermeria en la dimension accesibilidad con la satisfaccion del paciente postquirtirgico en

una clinica privada en el primer semestre Lima 2024.

HE2: Se identifico una relacion estadisticamente significativa entre el cuidado humanizado
de enfermeria, especificamente en su dimension explica y facilita, y la satisfaccion de las
personas en etapa postquirirgica atendida en una clinica privada de Lima, durante el primer

semestre del afio 2024.

HE3: Existe una relacién estadisticamente significativa del cuidado humanizado de
enfermeria en su dimension conforta con la satisfaccion del paciente postquirargico de una

clinica privada en el primer semestre Lima 2024.

HE4: Existe una relacion estadisticamente significativa del cuidado humanizado de
enfermeria en su dimensidn anticipa con la satisfaccion del paciente postquirurgico de una

clinica privada en el primer semestre Lima 2024.

HES: Se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre el cuidado humanizado
de enfermeria, en su dimension relacion de confianza, y la satisfaccion de las personas en
etapa postquirurgica atendidas en una clinica privada de Lima durante el primer semestre del

ano 2024.

HEG6: Se evidencio una relacion estadisticamente significativa entre el cuidado humanizado
de enfermeria, en su dimension monitorizaciéon y seguimiento, y la satisfaccion de las

personas postquirdrgicas en una clinica privada de Lima en el primer semestre de 2024.
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3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

El método que se empleara es el hipotético deductivo, este método inicia desde la
formulacion de las hipotesis que serdn comprobadas, con el fin de aceptar o rechazar las
hipotesis planteadas, esto se realiza en base a una serie de mediciones a través de un
procesamiento cualitativo de datos, que ayudaran a demostrar si se aceptan determinando la

posible relacion en el caso de esta investigacion (51).

3.2. Enfoque de la investigacion

Las investigaciones cuantitativas o también denominadas positivistas, buscan
recolectar informacion a través de datos numéricos, lo que permite validar las hipotesis
planteadas. Esto se realiza mediante la medicion de datos numéricos y un analisis de estos a
partir de un procesamiento estadistico; el proposito del enfoque cuantitativo es la medicion

y generalizacion los resultados obtenidos de la muestra en la poblacion de estudio (52).

3.3. Tipo de investigacion

Las investigaciones de tipo bésica también conocidas como tedricas o puras son
investigaciones que no buscan cambiar el comportamiento de las variables que se estan
estudiando, sin embargo, buscan profundizar en el conocimiento que se tiene de estas

contrastando teorias y profundizando en ellas (53).

3.4. Diseiios de la investigacion
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El estudio adopta un enfoque metodoldgico de tipo no experimental, donde el alcance
indicaria que es de corte transversal, no busca aplicar estrategias de mejora o reduccion
aplicando un método experimental, el disefio no experimental se considera de forma
descriptiva, ya que solo evidenciara los datos encontrados y los reportara de acuerdo con lo
que se observe y encuentre sin la necesidad de buscar manipularlas. Por otro lado, las
investigaciones de corte transversal son investigaciones que al momento de recolectar los
datos de la muestra solo lo realizard en un solo momento. De acuerdo con el nivel y disefio

se establece la siguiente formula de investigacion (54).

Donde:

M = Muestra de 108 pacientes de la clinica

privada

V1 = Cuidado humanizado de enfermeria

V2 = Satisfaccion del paciente

r = Coeficiente de correlacidon

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

La poblacion estard constituida por 150 pacientes en condicion postoperatoria los

cuales se encuentran en las diversas areas de la clinica privada de Lima.

A- Criterios de inclusion

- Pacientes atendidos en la clinica quienes consientan su participacion

firmando su consentimiento.
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- Pacientes que tengan un periodo de tiempo no mayor a 24 horas en el area

postoperatorio.
- Pacientes que cuenten con mayoria de edad
B- Ciriterios de exclusion

- Pacientes que no han sido atendidas en la clinica y no consientan su

participacion firmando su consentimiento.

- Pacientes que tengan un periodo de tiempo mayor a 24 horas en el area de

postoperatoria.
- Pacientes que no cuenten con mayoria de edad
Muestra:

La muestra quedara conformada por 108 pacientes de la Clinica privada del area de

hospitalizacion.
Segun la formula de poblaciones finitas que determinara la cantidad de la muestra:

_ Zz.p.q.N
"TEW-D+ Z2pq

n= 72 p.q. N

e?(N-1)+Z%p.q

n= 0.9604 x 150

(0.05)2 x 149 + 0.9604

n= 108.11



n= 108

Muestro:
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El tipo de muestreo definido serd un aleatorio simple, seleccionado a los pacientes

aleatoriamente sin condicionar el recojo (55)

3.6. Variables y operacionalizacion

Variable: Cuidado Humanizado de enfermeria

Dimensiones:

D1: Satisfaccion de las necesidades

D2: Relacién enfermera — paciente

D3: Aspectos éticos del cuidado

D1:

D2:

D3:

D4:

D5:

D6:

Variable: Satisfaccion del paciente

Dimensiones:

Accesibilidad

Explica y facilita

Conforta

Se anticipa

Mantiene relacion de confianza

Monitorizacion y seguimiento
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3.6.1. Operacionalizacion de variables

30

D3: Aspectos éticos
del cuidado.

con la familia.

- Cumple con el
deber
profesional

Variables Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala valorativa
conceptual operacional medicion (niveles y rangos)
Variable x: El cuidado El instrumento D1: Satisfaccionde | -  Disminuir el
) humanizado es un evalta 3 dolor fisico.
Cu1dadp conjunto de dimensiones y las bri
humanizado acciones que contiene 30 items necesidades. - Cu Tir Sus
implica la atencién | que responden cada neges1dades
rapida y oportuna uno a cada fisicas.
del personal dimension :
P - - Brinda Adecuado
enfermero hacia el comodidad.
paciente brindando . Nominal Inadecuado
una atencion - Ambiente
continua y seguro
ermanente (44 . .
p (44) D2: Relacién - Calida
enfermera —
paciente. - Amable.
- Flexible con el
horario de
visitas
- Cordial.
- Atentay
colaboradora
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Variables Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala valorativa
conceptual operacional medicion (niveles y rangos)
Variable Y: La satisfaccion es El instrumento D1: Accesibilidad - Satisface
. . la percepcion que | evalua 6 necesidades
Sat{sfaccmn del tiene el paciente de | dimensiones y
paciente los cuidados que contiene 46 items B Curnple
recibe del personal | que responden a funciones
dedsalud durante nga una de las ]f)2§£xplica y - Esta atenta al
toda su 1mensiones acilita llamado. . ., .
recuperacion (45) ?gtgls%%zon Alta:
- Brmda y Nominal )
informacion . .,
Satisfaccion
Media: 93 - 138
D3: Conforta - Orienta Satisfaccion
_ Cuida Baja: 46 - 92
D4: Se anticipa - Esoportuna
- Relaciones
D5: Mantiene - Comunicacion
relacion de - Acompaiia
confianza
o - Controla
D6: Monitorizacion estados de

y seguimiento

salud
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1.Técnica

Como técnica del estudio se trabajard con la encuesta, la cual es una forma confiable de
recolectar datos necesarios para la investigacion, la aplicacion de los cuestionarios es de

forma objetiva y veras por ello su aplicacion es confiable (56).

3.7.2. Descripcion de instrumentos

El instrumento de medicidon de la variable x es un cuestionario que esté compuesto por 30
items que miden los cuidados humanizados, estos se dividen en 3 dimensiones, la dimension
1: Satisfaccion de las necesidades, presenta 10 items, la dimension 2: Relacion enfermera —
paciente, tiene 9 items y la dimension 3: Aspectos éticos del cuidado, tiene 11 items. Con

una escala valorativa de 1 inadecuado y 2 adecuado (57).

Categoria y rango

CATEGORIA RANGO

Adecuado [ 50 —60]

Inadecuado [menos — 40]

El instrumento para la variable y, es un cuestionario validado conocido como Caring
Assessment Instrument (Care Q). Este cuestionario estd compuesto por 46 items orientados
a medir la satisfaccion del paciente; el cuestionario evalua 6 dimensiones entre ellas
tenemos: la accesibilidad con 5 items; explica y facilita con 5 items, conforta 9 items, se

anticipa 10 items, mantiene relacion de confianza con 9 items y monitoreo y control con 8
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items. asi misma la escala de medicion para esta variable es de tipo Likert con un puntaje de

1 a 4, desde nunca hasta siempre.

3.7.3. Validacion

Ambos instrumentos han sido validados por expertos quienes evaluaron la coherencia y la

claridad de cada uno de los items

3.7.4.Confiabilidad

En cuanto a la confiabilidad el instrumento para la variable X, present6 un alfa de Cronbach

de 0,88 y para la variable Y un alfa de 0,96, lo cual indica que son altamente confiables.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Una vez que se apliquen los instrumentos y se recolecten todos los datos, estos seran
codificados y procesados, mediante la estadistica descriptiva por medio de tablas y graficos;
luego mediante la estadistica inferencial determinaremos con una prueba de bondad que
prueba paramétrica se va a emplear segun sean paramétricos o no paramétricos, pruebas

correlacionales que ayudaran a establecer la relacion entre las variables.

3.9. Aspectos éticos

La aplicacion de los instrumentos de investigacion sostiene que el paciente esté informado
de los resultados de la investigacion, asi como también su participacion de ser de forma
andnima, respetando los principios basicos que existe entre la ética y la bioética; respetando
las normas de redaccion, evitando tener cualquier tipo de interés al momento de la aplicacion

de los instrumentos.
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Principio de autonomia: se da bajo el permiso mediante el consentimiento informado

firmado por la muestra

Principio de beneficencia: se realizard una revision global del trabajo y el beneficio que

trae consigo.

Principio de no maleficencia: los resultados obtenidos serviran para nuevos estudios.

Principio de justicia: la aplicacion de los instrumentos se dara de forma equitativa teniendo

en cuenta la participacion de la muestra de estudio



4.

4.1.

ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

Cronograma de actividades

Eleccion del titulo para el desarrollo de la investigacion X

Esquema del plan X

Elaboracion de la realidad problematica X

Elaboracion del marco conceptual X

Presentacion del plan X

Ejecucion del plan de investigacion X

Esquema de Informe final X

Presentacion de resultados X

35



4.2.

Presupuesto

Recursos humanos.

- Un asesor externo (profesional en investigacion).

- Un estadista (profesional estadistico).

Materiales y servicios

36

06 Millar de papel 22.00 132.00
30 Folder 0.50 15.00
03 Cuaderno 2.00 6.00
02 Caja de Lapiz 16.00 16.00
12 lapiceros 1.50 18.00
01 Caja de Grapas 5.00 5.00
Total $/192.00
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de enfermeria en su
dimensioén monitorizacion
y seguimiento con la
satisfaccion del paciente

postquirargico de una
clinica privada en el
primer semestre Lima

2024?

OE4 Determinar la relacion
del cuidado humanizado de
enfermeria en su dimension
anticipa con la satisfaccion
del paciente postquirtrgico
de una clinica privada en el
primer semestre Lima 2024.

OES Determinar la relacion
del cuidado humanizado de
enfermeria en su dimension
relaciéon de confianza con la
satisfaccion del paciente
postquirurgico de una clinica
privada en el primer semestre
Lima 2024.

OE6 Determinar la relacion
del cuidado humanizado de
enfermeria en su dimension

monitorizacion y
seguimiento con la
satisfaccion del paciente

postquirargico de una clinica
privada en el primer semestre
Lima 2024

HE4 _ Existe relacion
estadisticamente  significativa

del cuidado humanizado de

una

enfermeria en su dimension
anticipa con la satisfaccion del
paciente postquirurgico de una
clinica privada en el primer
semestre Lima 2024

HES  Existe relacion

estadisticamente

una

significativa
del cuidado humanizado de
enfermeria en su dimension
relaciéon de confianza con la
satisfaccion  del  paciente
postquirargico de una clinica
privada en el primer semestre
Lima 2024.

HEG6 Se identifico una relacion
estadisticamente  significativa
entre el cuidado humanizado de
enfermeria, en su dimension de
monitorizaciéon y seguimiento,
y el nivel de satisfaccion de las
personas en etapa
postquirargica atendidas en una
clinica privada de Lima durante
el primer semestre del afio
2024.




Anexo 2. Instrumentos

CUIDADO HUMANIZADO DE ENFERMERIA Y SU RELACION
CON LA SATISFACCION DEL PACIENTE POST QUIRURGICO
DE UNA CLINICA PRIVADA EN EL PRIMER SEMESTRE
LIMA 2024

Introduccion:

El presente instrumento forma parte de una tesis de segunda especialidad, el cual tiene como
proposito principal: Establecer la relacion entre el cuidado humanizado brindado por el personal
de enfermeria y el nivel de satisfaccion de las personas en etapa postquirirgica, atendidas en una
clinica privada de Lima durante el primer semestre el afio 2024. Los resultados obtenidos seran
procesados y analizados de manera confidencial y responsable, por ello, se le pide que pueda
responder cada uno de los items con total sinceridad, le recordamos que no existen respuestas
correctas, ni incorrectas, todas son validas.

Indicaciones:

Lea cuidadosamente cada uno de los reactivos y marque con un aspa (X) la respuesta que usted
crea sea la adecuada.

Datos sociodemograficos:

Sexo:
Edad:

1. Variable: Cuidado Humanizado

Variable: Cuidado Humanizado

Dimension 1: Satisfaccion de las necesidades

Ne | Items ADECUADO | INADECUADO
1 Mantiene un ambiente seguro y libre de ruidos.
2 | Mira al paciente cuando le habla.
3 Ayuda a disminuir el dolor fisico.
4 Atiende las necesidades basicas como bano,
eliminacién y alimentacion




5 Brinda comodidad fisica y confort

6 | Integra a la familia en los cuidados

7 Se muestra receptiva con las necesidades culturales y
religiosas del paciente y su familia.

8 | Brinda tranquilidad al paciente durante su estadia

9 Es amoroso y delicado.

10 | Brinda apoyo emocional al familiar del paciente en
estado de agonia.

Dimension 2: Relacion enfermera — paciente

N° | tems ADECUADO | INADECUADO

11 | Es amable en su trato.

12 | Actiia adecuadamente en el desempeio de sus tareas.

13 | Brinda un cuidado comprometido y solidario.

14 | Mantiene una estrecha relacion con el paciente y/o
familia.

15 | Se pone en el lugar del paciente y/o familia para
comprenderlo

16 | Se identifica antes de realizar los cuidados y
procedimientos invasivos

17 | Facilita el acceso de visitas a los familiares.

18 | Dedica tiempo adecuado al paciente.

19 | Prioriza las necesidades basicas del paciente.

Dimension 3: Aspectos éticos del cuidado

Ne | ftems ADECUADO | INADECUADO

20 | Demuestra responsabilidad en su cuidado.

21 | Es colaboradora con la familia y con el paciente.

22 | Trabaja con el equipo multidisciplinario.

23 | Dialoga constantemente con los pacientes.

24 | Brinda calidad en su cuidado.

25 | Cumple con los principios éticos

26 | Prioriza en primer lugar a su paciente

27 | Es respetuosa

28 | Llama al paciente por su nombre

29 | Respeta los derechos del paciente

30 | Es respetuosa en la intimidad del paciente.

2. Variable: Satisfaccion del paciente
Escala valorativa:
Nunca A veces Casi siempre Siempre




NO

Variable: Satisfaccion del paciente - Caring Assessment Instrument

(Care-Q).

D1: Accesibilidad

1 La enfermera se aproxima a usted para ofrecerle medidas que alivien el
dolor para realizarle procedimientos.

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

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

4 La enfermera responde rapidamente a su llamado

5 La enfermera le pide a usted que lo llame si se siente mal.

D2: Explica y Facilita

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

7 La enfermera le da informacion clara y precisa sobre su situacion actual

8 La enfermera le ensefia como cuidarse a usted mismo

9 La enfermera le sugiere preguntas que usted puede formularle a su doctor
cuando lo necesite 10

10 La enfermera es honesta con usted en cuanto a su condiciéon medica

D3: Confort

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

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 atencién

18 La enfermera habla con usted amablemente.

19 La enfermera involucra a su familia en su cuidado

D4: Se anticipa

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

21 La enfermera busca la oportunidad mas 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 La enfermera estd pendiente de sus necesidades para prevenir posibles
alteraciones en su estado de salud.

24 La enfermera comprende que esta experiencia es dificil para usted y le
presta especial atencion durante este tiempo.

25 Cuando la enfermera esta con usted realizandole algin procedimiento se

concentra Unica y exclusivamente en usted.




26 La enfermera continua interesada en usted, aunque haya pasado por una
crisis o fase critica.

27 La enfermera le ayuda a establecer metas razonables.

28 La enfermera busca la mejor oportunidad para hablarle sobre los cambios
en su situacion de salud.

29 La enfermera concilia con usted antes de iniciar un procedimiento o

intervencion.

D5: Mantiene relacion de confianza

30 La enfermera le ayuda a aclarar sus dudas en relacién con su situacion.
31 La enfermera acepta que es usted quien mejor se conoce, y lo incluye
siempre en lo posible en la planificaciéon y manejo de su cuidado.

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

D6: Monitoreo y seguimiento

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

40 La enfermera se asegura de la hora establecida para los procedimientos
especiales y verifica su cumplimiento.

41 La enfermera es organizada en la realizacion 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 como

cuidarlo a usted.

46

La enfermera identifica cuando es necesario llamar al médico.




Anexo 3: Formato de consentimiento informado

Consentimiento informado para participar en un proyecto de investigacion

Titulo del proyecto: Cuidado humanizado de enfermeria y su relacion con la satisfaccion del

paciente post quirargico de una clinica privada en el primer semestre lima 2024

Nombre de la investigadora principal: Paula Vicente

Proposito del estudio: Determinar la relacion que existe entre el Cuidado humanizado de
enfermeria y la satisfaccion del paciente postquirtrgico de una clinica privada en el primer

semestre 2024 - Lima

Beneficios por participar: Los resultados pueden ser de interés para su actividad profesional.

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

Costo por participar: Cero.

Confidencialidad: Datos manejados con estricta reserva.

Renuncia: En el momento que lo estime conveniente.

Consultas posteriores: Puede hacerlo al correo paulavicente2828(@gmail.com

Contacto con el Comité de Etica: Comunicacién directa con el presidente del Comité de Etica

de la Universidad Norbert Wiener.

Participacion voluntaria:


mailto:paulavicente2828@gmail.com

Puede retirarse en cualquier momento.

Declaracion de consentimiento

Acepto participar voluntariamente en el estudio.

Nombres y apellidos del participante o apoderado

Firma o huella digital

N.° de DNI:

Fecha: / /

Firma del participante







® 17% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

* 14% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

* 16% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
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