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Resumen 

Objetivo: Analizar relación de la calidad de atención del enfermero con satisfacción de 

paciente en el Servicio de Medicina General Hospital Público de Lima. Metodologías: tienen 

enfoque aplicados, cuantitativos, no experimental, correlacional, de cortes transversales; El 

trabajo tiene el muestreo no probabilístico, es así se trabajó con 117 usuarios del Servicio de 

Medicina General de Hospital Público en Lima, fueron seleccionados aleatorias. Resultados. 

La calidad en atencion enfermero con satisfacción usuaria en Servicio de Medicina General 

de Hospital Público en Lima, existe media calidad de atencion con mediana satisfacción de 

pacientes con 58.1%. La calidad en atencion enfermero en dimensiones humanas con 

satisfacción usuaria del Servicio de Medicina General de Hospital Público en Lima, existe 

media calidad de atencion con mediana satisfacción del paciente con 53%. La calidad de 

atencion enfermeros en dimensiones técnica científica con satisfacción del usuario del 

Servicio de Medicina General de Hospital Público en Lima, existen media calidad de 

atencion con mediana satisfacción del paciente con 51.3%. La calidad de atencion del 

enfermero en dimensiones entornos en satisfacción usuaria del Servicio de Medicina General 

de Hospital Público en Lima, existe calidad media de atención con satisfacción media 

usuaria 43.6%. 

Palabras claves: Enfermería, Satisfacción, Calidad de atención. 
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Abstract 

Objective: To analyze the relationship between the quality of nursing care and patient 

satisfaction of General Medicine Services of a Public Hospital of Lima 2024. 

Methodologies: there are applied, quantitative, non-experimental, correlational, cross-

sectional approaches; The work has a non-probabilistic sampling, thus working with 117 

users of the General Medicine Service of a Public Hospital in Lima, they were randomly 

selected. Results. In qualities of nursing cares with users’ satisfactions of General Medicine 

Services the Public Hospital the Lima, there is average quality of care with median patient 

satisfaction with 58.1%. The quality of nursing care in human dimensions with user 

satisfaction of the General Medicine Service of a Public Hospital in Lima, there is average 

quality of care with median patient satisfaction with 53%. The quality of nursing care in 

technical-scientific dimensions with user satisfaction of the General Medicine Service of a 

Public Hospital in Lima, there is average quality of care with median patient satisfaction 

with 51.3%. The quality of nursing care in environmental dimensions of user satisfaction in 

the General Medicine Service of a Public Hospital in Lima, is average quality’s the cares in 

median user satisfactions of 43.6%. 

Keywords: Quality’s the cares, satisfactions, nursing. 
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CAPITULO I. EL PROBLEMA 

1.1. Planteamiento del problema 

El sector salud, en contexto público, se cuestiona tanto por deficiencias infraestructurales 

como por los servicios, lo que genero quejas ciudadanas de los servicios de salud dados por 

hospitales adecuados. Ello fue analizado por investigadores que genera contradicción, ya 

que el personal de enfermería está educado y capacitado para cuidar la salud de pacientes, si 

no hace adecuado, no hay calidad de servicio esperada, sería contrario a su formación (1). 

La calidad del servicio es un tema que sólo se está concretando porque las ideas son hacer 

bien las cosas, también mantenerse estándares en calidad durante los procesos, incluida la 

prestación del servicio. A diferencia del pasado, cuando la gente creía que la calidad era 

cara, ahora todo es contrario: es rentable a largo plazo y reduce costes organizativos (2). 

El problema de insatisfacción por mala calidad de atención en servicio de medicina se 

complica los servicios, que es diferente a los demás, debe prepararse en ver múltiples casos, 

ellos son críticos con prioridad en ser rápidos y eficaces. Por falta de equipos, infraestructura 

adecuada, personal experimentado, etc., es probable que la atención sea inadecuada, y en 

esta situación hay complicaciones en la salud y la atención del paciente (3). 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) informa que los trabajadores sanitarios del 

mundo que responden a la epidemia están representados por cuidadores, con 1.017 ataques 

a cuidadores reportados entre enero de 2021 y 70% de profesionales destacados, 198 de ellos 

resultaron en muerte, afectando la calidad de atención dada por personal de enfermería (4). 

En nombre de la OMS; se dice que la calidad del servicio de salud es la identificación de las 

necesidades de salud en las áreas de prevención y promoción de la salud. La Organización 

Panamericana de la Salud (OPS) afirma que centrarse en la calidad requiere métodos que 
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evalúa estrategias de salud preventivas, terapéuticas y de apoyo para analizar su efectividad, 

eficiencia y seguridad (5). 

En países latinoamericanos se reportó 28.000 casos, con 910 muertes. Brasil es el país con 

más casos, con 11.377 contagios, seguido de Chile con 5.120 contagios y Ecuador con 3.210 

contagios, seguido de Perú, Panamá, Argentina y México. En África, Asia, América Latina 

y el Caribe, donde la situación es grave y condición laboral no óptima, se está produciendo 

mayor giro hacia el pragmatismo en atención. Mejorar habilidad, competencia y estrategia 

de enfermería, manipulación de equipos modernos en atención de pacientes (6). 

En Colombia, un estudio de percepción de atención por parte del equipo de atención mostró 

que el 77% de pacientes tenían nivel de calidad de atención alto, 18% medio y 5% bajo (7). 

Estudio realizado por Marín en Ecuador, analizaron la calidad de los servicios de atención y 

encontraron que el 87% de participantes reportaron nivel satisfactorio y tasa de 

recomendación del 97%, por lo que se determinó mayor nivel de calidad de la atención (8). 

La situación de salud pública en el Perú tiene falencias en calidad de servicios; a finales de 

2017 a 2020, la Inspección Estatal de Salud (SUSALUD) anunció aumento de 51% en quejas 

sobre instituciones d salud, en estudio del descontento de usuarios con los servicios. El 61% 

están satisfechos con calidad de atención, la confianza y empatía tienen más satisfacción del 

usuario, en tangible la satisfacción es muy alto; recomienda que los sistemas de salud tengan 

mejores estrategias en servicios dados para garantizar atención oportuna y de calidad (9). 

En Perú, se reportó que aproximadamente el 27% de los pacientes estaban razonablemente 

satisfechos, lo que demuestra la falta de políticas de calidad para proteger la salud de los 

pacientes. El 53% de pacientes reportó satisfacción moderada con atención recibida en la 

clínica de Lima, el 25% tiene satisfacción baja y el 22% reportó una satisfacción alta (10). 
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Los Servicios de Medicina de un Hospital Público en Lima, hay alta demanda de pacientes, 

entre 80 y 90 pacientes cada día. A pesar de salas de espera y clasificar pacientes según su 

prioridad, hay falta de enfermeras y especialistas. El paciente tiene emoción negativa y 

familiares carecen atención personalizada. Se ve que el personal de enfermería esta 

sobrecargado, con pacientes que recién acuden al servicio. Es de importancia un estudio para 

determinar relación de calidad de atención con satisfacción del paciente, los resultados sirven 

de referencia en futuros estudios, así permitir a instituciones tomar decisión informada y 

tomar estrategias de optimizar calidad del tratamiento y aumentar satisfacción del paciente. 

1.2. Formulación del problema 

1.2.1. Problema general 

¿Cuál es la relación de la calidad de atención de enfermería con la satisfacción de los 

pacientes en el Servicio de Medicina General de un Hospital Público de Lima 2024? 

1.2.2. Problemas específicos 

• ¿Cuál es la relación de la calidad de atención de enfermería en su dimensión humana 

con la satisfacción de los pacientes en el Servicio de Medicina General de un Hospital 

Público de Lima 2024? 

• ¿Cuál es la relación de la calidad de atención de enfermería en su dimensión técnica 

científica con la satisfacción de los pacientes en el Servicio de Medicina General de un 

Hospital Público de Lima 2024? 

• ¿Cuál es la relación de la calidad de atención de enfermería en su dimensión entorno con 

la satisfacción de los pacientes en el Servicio de Medicina General de un Hospital 

Público de Lima 2024? 
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1.3. Objetivos de la investigación 

1.3.1. Objetivo general 

Analizar la relación de la calidad de atención de enfermería con la satisfacción de los 

pacientes en el Servicio de Medicina General de un Hospital Público de Lima 2024 

1.3.2. Objetivos específicos  

• Determinar la relación de la calidad de atención de enfermería en su dimensión humana 

con la satisfacción de los pacientes en el Servicio de Medicina General de un Hospital 

Público de Lima 2024 

• Determinar la relación de la calidad de atención de enfermería en su dimensión técnica 

científica con la satisfacción de los pacientes en el Servicio de Medicina General de un 

Hospital Público de Lima 2024 

• Determinar la relación de la calidad de atención de enfermería en su dimensión entorno 

con la satisfacción de los pacientes en el Servicio de Medicina General de un Hospital 

Público de Lima 2024 

1.4. Justificación a investigar 

1.4.1. Teóricas 

En términos en valor teórico, está basado en la teoría de enfermería que respalda la calidad 

de atención de enfermero. Por tanto, Watson afirmó que la calidad de enfermería se relaciona 

con el arte de enfermería y se debe dar enfermería holística porque la persona es un ser único 

y debe recibir atención integral porque sin atención adecuada se producen desequilibrios que 

afectan su salud. Peplau, mencionó que calidad de atención se relaciona con la satisfacción 
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con los servicios dados por enfermeras, porque el usuario, como proceso interpersonal, 

necesita recibir ayuda, y necesita ser un profesional receptivo que atienda sus necesidades. 

necesidades. Una revisión teórica del tema ayuda no sólo a demostrar el tema, sino que 

también proporciona referencias a otras investigaciones sobre el tema y a investigaciones 

relacionadas. Además, este estudio servirá como documento de referencia para otros 

investigadores que se enfoquen en encontrar la relación entre la calidad de la atención y la 

satisfacción del paciente con los servicios de atención, creando así nueva literatura que 

contribuya al diagnóstico en las ciencias de la salud. 

1.4.2. Metodológica  

En términos de valor metodológico, el estudio se basa en un método científico que utiliza 

métodos cuantitativos, observacionales y transversales, que solo analizarán el cambio de 

comportamiento sin producir ningún cambio, y se usarán instrumentos confiables para 

asegurarlo. Promueve otras investigaciones. Comprender la calidad de atencion también en 

satisfacción usuarias, ayuda no solo a mejorar la prestación de servicios, porque los servicios 

se dan a personas en situaciones de emergencia, quienes se ven afectadas no solo física sino 

también emocionalmente, sino que, en la mayoría de casos, la falta de tratamiento en el área. 

Por la complejidad de las cosas, sus vidas dependen del cuidado que reciben. 

Práctica 

En la práctica, el estudio sustenta su desarrollo proporcionando información actualizada 

sobre la implementación de estrategias que permitan al enfermero adoptar actitudes y 

cambios respecto a calidad de atencion en tener una visión holística en satisfacción para 

necesidades en los usuarios. Se relaciona con la parte social, cuyos resultados permiten 

brindar un cuidado o atención de calidad, centrándose en todos los aspectos del individuo o 

usuario. El estudio será de interés para la agencia y se realizarán las mejoras apropiadas en 
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función de los resultados. Asimismo, el tema discutido en la profesión de enfermería debido 

a diversos cuestionamientos recibidos sobre el tipo de atención brindada a los usuarios es el 

mejoramiento para calidad de atencion como medio en cuidado y mantenimiento en la salud 

usuaria, por tanto, sigue siendo importante mejorar su comprensión del papel de la 

enfermería. 
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CAPITULO II. MARCO TEÓRICO 

2.1.Antecedentes 

A nivel internacional: 

Alharbi y col., (11) en el 2023, en Arabia Saudita, mediante el objetivo “Analizar la 

satisfacción de pacientes con calidad de atención de enfermería durante su hospitalización”. 

Estudio, descriptivo, transversal, cuantitativo, correlacional. Muestra de 280 pacientes. 

Método, la satisfacción de los pacientes se midió mediante la versión árabe del Cuestionario 

de satisfacción de los pacientes con la calidad de la atención de enfermería (PSNCQQ-Ar). 

Resultados, hay diferencias significativas de las provincias sauditas con respecto a la calidad 

general de atención de enfermería (M = 4,67, p < 0,001). Hay variación significativa media 

de satisfacción del paciente con atención de enfermería y factor sociodemográfico, incluye 

edad (p = 0,002), nivel educativo (p = 0,004), estado civil (p = 0,001), situación laboral (p = 

0,003), residencia urbana frente a suburbana (p = 0,006), duración de hospitalización (p = 

0,001) y compañía familiar (p = 0,001). Mejorar experiencia de pacientes en hospitalización 

requiere un examen regular de la calidad de los servicios de atención de enfermería. 

Mohammed y col., (12), en el 2024, en Arabia Saudita, junto con el objetivo “Determinar la 

satisfacción de los pacientes con la calidad de la atención de enfermería proporcionada”. 

Estudio, transversal, correlacional, descriptivo. Muestra de 380 pacientes. Método, usaron 

como instrumento el “Cuestionario de satisfacción del paciente con la calidad de la atención 

de enfermería”, compuesto por 19 ítems. Resultados, el nivel alto de satisfacción (media 

2,31, DE 1,33), en coordinación de atención después del alta, en esfuerzos de enfermeras en 

atender necesidades del paciente. El nivel bajo de satisfacción se relaciona con privacidad 

de pacientes por parte de las enfermeras con puntuación de 3,9 (DE 1,00). Las puntuaciones 

del cuestionario oscilaron entre 2,31 y 3,9, con una puntuación media de 3,26 (DE 0,64). 
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Chen (13) en el 2021, en China, con el objetivo “Analizar cómo la experiencia del paciente 

con la atención de enfermería influye en la satisfacción del paciente con los servicios 

hospitalarios en general”. Estudio, descriptivo, transversal, correlacional. Muestra de 300 

pacientes. Método, usaron como instrumento las encuestas midió utilizando el cuestionario 

de diseño propio. Resultados, observó relación lineal entre la experiencia del paciente con 

la atención de enfermería y la satisfacción general del paciente. La experiencia del paciente 

con la atención de enfermería se asoció significativo con satisfacción en modelo crudo y 

ajustados. Después de ajustar seis factores sociodemográficos y tres relacionados con 

enfermedad, experiencia con atención de enfermería en 34% de variación en satisfacción. 

Dinsa y col., (14) en el 2022, en Etiopia, con el objetivo “Determinar el nivel de satisfacción 

de los pacientes con los servicios de atención de enfermería entre los pacientes adultos 

hospitalizados en el Centro Médico Jimma y el hospital Oda Hulle de Jimma, en el suroeste 

de Etiopía”. Estudio, correlacional, transversal, comparativo. Muestra de 420 pacientes. 

Método, utilizo una técnica de muestreo aleatorio sistemático, con escala de satisfacción de 

Newcastle para recopilar datos, que ingresaron en Epidata 4.6. Resultado, la satisfacción del 

paciente fue 54% y 57% respectivo. En hospital público, la satisfacción del paciente en grupo 

de edad de 41 a 50 años (P = 0,006, AOR = 3), duración de estancia en sala (P = 0,002, AOR 

= 0,42), limpieza de sala (P = 0,018, AOR = 1,8). En hospital privado, la satisfacción del 

paciente en historial de admisión (P = 0,035, OR = 0,456), espacio de sala (p = 0,007, AOR 

= 2,8), la capacidad percibida de las enfermeras (P = 0,002, AOR = 5,8). 

Umoke y col., (15) en el 2020, en Nigeria, con el objetivo “Analizar la satisfacción de los 

pacientes con la calidad de la atención en los hospitales generales del estado de Ebonyi, 

sureste de Nigeria, utilizando el SERVQUAL”. Estudios, cuantitativos, descriptivos, 

correlacionales. Muestras 410 usuarios. Método, utilizan cuestionarios para satisfacción en 
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el paciente abierto y estructurado de 27 ítems con una técnica de muestreo por 

conglomerados de múltiples etapas. Resultados, el 40% eran hombres y 60%) eran mujeres. 

La mayoría de los pacientes tenían 18 a 39 años 58%, educación secundaria 35%, casados 

55%, ganaban <18 000 en 42,9% y comerciantes 34%. El usuarios estaba satisfecho en 

tangibilidades, también fiabilidades y muy satisfecho en capacidades de respuestas, 

seguridades y empatías. 

A nivel nacional: 

Monzón (16) en el 2022, mediante el objetivo “Determinar la relación de calidad de atención 

de enfermería con la satisfacción del paciente hospitalizado de un Hospital Nacional en 

Lima”. Estudio, correlacional cuantitativo, transversal. Muestra de 81 pacientes. Método, 

uso la encuesta. Los instrumentos fueron el cuestionario de 35 preguntas. Resultados, el 57% 

son femeninos y 43% masculinos. Hay asociaciones significativas en la calidad con 

satisfacción usuaria (p<0,05).  

Torres (17) en el 2022, con el objetivo “Analizar las relaciones de calidad de atención de 

enfermería con la satisfacción del usuario del servicio de hospitalización de Clínica San José, 

Cusco”. Estudio, aplicado, no experimental, descriptivo, correlacional. Muestra de 71 

personas. Método, uso dos instrumentos de calidad de atención de enfermería de 35 

preguntas, el segundo de analizar la satisfacción del paciente, de dos partes, con 22 

preguntas. Resultados, en calidad de atención el 30% tienen deficiente nivel, el 42% en 

niveles regulares y 27% en buenos niveles; satisfacción en 38% con bajos niveles de 

satisfacción; 41% con niveles medios, en 1.5% está altamente satisfecho. 

Cuchula (18) en el 2020, con el objetivo “Analizar las relaciones de calidad de atención de 

enfermería con satisfacción del usuario en servicio de medicina del Hospital Regional 

Zacarías Correa Valdivia”. Estudios, no experimentales, correlacionales. Muestras 97 
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pacientes: Método, uso como instrumento las encuestas. Resultado, con relaciones positivas 

en calidades de cuidado enfermeros con satisfacciones de usuarios 49% tienen moderada 

calidad con regular satisfacción. El 12% hay moderado cuidado con mala satisfacción en 

17%. 

Cárdenas (19) en el 2023, con el objetivo “Analizar la relación de calidad de atención con 

satisfacción de pacientes del Servicio de Medicina del Hospital Regional Honorio Delgado 

Espinoza, Arequipa”. Estudio, correlacional, cuantitativo, transversal. Muestra de 80 

pacientes. Método, usó como técnica los cuestionarios de 41 preguntas. Resultado, hay 

relación de calidad de atención con satisfacción. Resultado, el 55% tienen buen nivel de 

calidad de atención, el 73% tiene buena fiabilidad; el 77% con buen nivel de confianza. Es 

buena la calidad de atención 55% con alta satisfacción 75%. 

Córdova (20) en el 2022, con el objetivo general “Analizar las relaciones de calidad de 

atención de enfermería con satisfacción de los pacientes atendidos en Centro de Salud Aguas 

Verdes, Tumbes”. Estudios, descriptivos, cuantitativos, correlacionales, transversal, no 

experimentales. Muestras en 77 pacientes. Métodos, empleo la técnica de encuestas y los 

instrumentos el cuestionario. Resultados, más significativamente, encontró relaciones 

estadísticamente significativas en las variables estudiadas del servicio del centro S “AV”, 

con un valor q de Pearson chi-cuadrado de 14,705 y un nivel de significancia de (0,000). 

Recomienda desarrollar planes y preparar programas para capacitar y de mejora en relación 

del profesional de salud en conjunto con el paciente y reducir el conflicto que puedan surgir 

de los malos cumplimientos o faltas en herramientas e insumos en el establecimiento. El 

sistema organizativo y de suministro de medicamentos permite en definitiva que los 

profesionales sanitarios se sientan apoyados en su trabajo y sirvan al bienestar de todos los 

pacientes. 
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2.2. Base Teórica 

2.2.1. Primera variable: Calidad de atención 

Según Donabedian, la calidad de la atención en el campo de salud se refiere al alto nivel 

profesional de enfermeras en satisfacer necesidades de la población, reconocida por la gente 

por uso racional de recursos materiales y humanos. La calidad es juicio autónomo de la 

persona en hechos o eventos del cuidado de salud, la tecnología o aspecto interpersonal que 

requiere atención. La calidad de la atención técnica aplica conocimiento y garantizar la salud 

y bienestar. Es la medida de atención dada satisface necesidades del usuario y equilibra 

riesgos y beneficios. La OMS define calidad de atención como características de que el 

usuario disfruta de servicios y actividades de salud como primer nivel de atención. Las 

medidas precisas que están relacionadas con la calidad de la atención son la satisfacción del 

paciente, la concurrencia de servicios y la eficiencia en la prestación de servicios (21). 

Calidad de atención en enfermería 

La calidad de la atención está relacionada con desempeño de diversas funciones, incluido el 

papel del profesional en atención al paciente, también con la implementación de recursos 

científicos, la implementación de decisiones y acciones dirigidas a necesidades del paciente. 

También incluye las acciones necesarias a nivel emocional, la actitud profesional y el 

compromiso de brindar una excelente atención a través de un comportamiento profesional y 

mostrar siempre una actitud empática al comunicarse con los usuarios (22). 

Teorías de la calidad de atención 

En la actualidad, diversos autores se han formado sus propios puntos de vista basándose en 

sus criterios o experiencia percibida, por ejemplo: El más destacado de ellos es la "Teoría de 

la calidad y el servicio" propuesta por Albrecht y Carlson, cuyo objetivo es proporcionar a 
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los usuarios lo que necesitan. Incluye sistemas adecuados, personal bien configurado y una 

estrategia de servicio que debe adaptarse a necesidades, donde el eje es el usuario. Carlson 

mencionó de "momentos críticos", cada momento que los usuarios entran en contacto con la 

persona u organización que recibe servicios, y hay oportunidad para mejorar o destruir la 

calidad: Los servicios simbolizan alto nivel de atención para el usuario, y la motivación se 

considera elemento esencial en la calidad de atención dada por los servicios brindados (23). 

Dimensiones de la calidad de atención 

Para Donabedian esto tiene relación directa con el tiempo de atención al cliente a partir de 

tres ejes o dimensiones, entre las que encontramos las siguientes dimensiones: 

Dimensión 1: Técnico y científico. 

Señaló que el foco está en: la efectividad, es implementación exitosa de cambios (impactos) 

positivos en salud, que se relaciona con el objetivo de prestación de servicios, por aplicación 

e implementación de eficiencia técnica y gerencial, que está relacionado con el uso de 

recursos adecuado para obtener los resultados esperados. La continuidad incluye prestación 

continua de servicios sin interrupción o duplicación innecesarias. Seguridad, esta dimensión 

se define por la forma en que se prestan los servicios de salud, definida por la estructura y 

los procesos de atención, para minimizar los riesgos y optimizar beneficios en la salud (24).  

La equidad es la atención que el usuario recibe y expresa interés en la salud del usuario. Es 

consideración técnica de enfermería de actividades y procesos de seguridad del usuario en 

lograr buenos resultados, eficiencia en implementar estándares de servicio y uso eficiente de 

recursos. Los factores que afectan la evaluación de enfermería se relacionan con 

disponibilidad del personal y recursos materiales. La calidad de la atención refleja capacidad 

técnica y científica de profesionales en dar atención adecuada con métodos apropiados (25). 
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Dimensión 2: Humana. 

Aborda aspectos interpersonales del cuidado y de respetar los derechos, cultura y caracteres 

personales del individuo. Se debe dar información completa, clara, oportuna y comprensible 

a los pacientes. Hay que mostrar interés por las personas, sus opiniones, necesidades y 

requerimientos para que sea efectivo para el usuario. Debe mostrar actitud amable, amigable, 

cariñosa y solidaria. La ética profesional debe ser un principio y redundar en interés de la 

población. Se refiere a la relación entre profesionales de salud y pacientes, como logística y 

el intercambio de información de salud, que incluye nivel óptimo de interacción basado en 

el respeto mutuo, la información veraz y oportuna, confianza, amabilidad, la empatía, la 

sinceridad, lenguaje claro e información auténtica que impacte la satisfacción del paciente. 

La calidad de atención refleja en capacidad de establecer relaciones empáticas, indican un 

interés en cuidar a pacientes como personas biopsicosociales en satisfacer necesidades (26). 

Dimensión 3: Entorno. 

Se refiere a instalaciones que las instituciones de salud brindan a usuarios el mejor servicio 

a un precio razonable y sostenible. Una atención adecuada requiere ambiente saludable, que 

incluya aire y agua limpios, limpieza adecuada y luz. En el sector salud, los usuarios de los 

servicios necesitan un nivel básico de comodidad, privacidad, atmósfera y confianza. En este 

sentido, brindar una atención de calidad incluye crear un ambiente atractivo y confortable 

que respete la privacidad del paciente durante cualquier procedimiento que lo afecte (27). 

Características de la atención de enfermería 

Humana: Un aspecto del cuidado de enfermería es un enfoque holístico que considera a la 

persona como ser biopsicosocial completo. Es importante que todos se sientan valorados y 

que las interacciones con familiares reflejen preocupación genuina por dignidad y bienestar. 
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Seguridad: Las enfermeras deben brindar cuidados preventivos que no causen ningún daño 

al paciente, por lo que los cuidados brindados no deben perjudicar al paciente. Oportuno: 

Brindar atención a los pacientes según sea necesario según la condición médica del paciente 

y el tratamiento o procedimiento prescrito, y siempre cumplir con las fechas y horarios 

acordados. Además, el paciente debe poder expresar sus necesidades y recibir una atención 

rápida y adecuada. Continuidad: La secuencia de actividades que debe realizar la enfermera 

durante los cuidados debe ser adecuada y continua, lo que implica un adecuado control y 

supervisión de los primeros cuidados. Debe tener en cuenta la perspectiva global de la 

persona (biológica, psicológica, social, cultural y espiritual) y respaldada por conocimiento 

científico a través de un proceso interactivo que involucre la relación entre enfermera y el 

individuo o familia. Incluye guiar a personas a través del proceso de cambio, crecimiento, 

enfermedad u otras condiciones que afecta sus interacciones con medio ambiente (28). 

Importancia de la calidad de atención de enfermería 

En la importancia de la calidad de la atención hay razones éticas y deontológicas, porque la 

salud no puede considerarse como actividad empresarial o laboral, sino interacción entre 

personas que requiere el uso de recursos, conocimientos y una actitud humanista para curar 

y sanar. Las consideraciones sociales y de seguridad de la sociedad requieren profesionales 

competentes en dar buenos servicios a los ciudadanos. Las razones económicas impulsan la 

eficiencia porque los recursos son limitados y la demanda es alta. El MINSA informa a la 

ciudadanía de los esfuerzos del sector salud en mejoras de calidad ofrecidas por ampliación 

con modernización de servicios, las prevenciones para las enfermedades y mejora en 

infraestructuras. Está diseñado para hacer reflexionar al profesional sanitario, sobre la 

importancia del buen trato, la diligencia y la ética profesional para mejorar la recuperación 

y recuperación del paciente (29). 



24 

Componentes de la atención de enfermería 

La atención de calidad implica uso de avances en ciencia y tecnología de dar atención que 

satisfaga las necesidades de pacientes. Lograr los objetivos requiere confiabilidad, cortesía, 

velocidad, competencia, seguridad, puntualidad y comprensión de condición del paciente. 

Para la atención de calidad, planificación de intervenciones para garantizar seguridad y 

eficacia. La actividad de enfermeras influye en salud de pacientes y calidad de atención (30). 

Objetivo de evaluar la calidad de la atención de enfermería 

El objetivo de evaluar la calidad de atención es conocer el éxito alcanzado por seguimiento 

de la relación de especialistas y pacientes, identificando desviaciones de estándares y de 

medidas correctivas. La calidad depende de factores, objetivos y subjetivos, y se determina 

con métodos cuantitativos y cualitativos. La evaluación de calidad incluye: estructura, que 

son características de procesos humanos, materiales y financieros, que incluyen los servicios 

de salud prestados y resultados de su implementación; relacionados con individuos con 

impacto logrado en mejora de salud y bienestar de población y satisfacción de usuarios (31). 

Servicios de calidad en el contexto de la enfermera 

La enfermería enfrenta desafíos en atención de salud que requieren una mejor atención para 

los individuos, los grupos y la sociedad. La atención debe ser de calidad con desafíos como 

confiabilidad, eficiencia, amabilidad, respeto, información y comodidad. La percepción de 

los pacientes sobre la calidad de la atención depende de estos factores. La mejora continua 

del comportamiento de enfermería es importante. Para que la atención sea lícita, completa, 

oportuna, continua y efectiva, la atención se da en condición óptima y recurso disponible 

que satisfagan necesidades de bienestar del paciente. En máximo nivel de satisfacción del 

paciente usar mejores recursos humanos, materiales y científicos y tecnológicos (32). 
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2.2.2. Segunda variable: Satisfacción de los pacientes 

La definición de satisfacción es que la atención y estado de salud cumplan con expectativas 

del usuario. Cuando se trata de la satisfacción del usuario con la salud, es pensar no solo en 

la calidad del servicio, también en expectativas para que queden satisfechos cuando el 

servicio supere expectativas. Para el Minsa, la satisfacción indica cómo usuarios responden 

opinión subjetiva de servicios, dar información para cumplir expectativas del usuario (33). 

Satisfacción de paciente 

Un usuario es cualquier persona que acude a un centro de salud para recibir atención continua 

y de alta calidad en su hogar y en la comunidad. La satisfacción del usuario se refiere a una 

experiencia racional o cognitiva de una comparación entre expectativas y comportamiento 

respecto de los servicios de salud, que nuevamente depende de factores como expectativas, 

valores morales y culturales y necesidades personales. Estos factores determinan los 

diferentes niveles de satisfacción del usuario para cada persona en diferentes circunstancias. 

El objetivo de servicios sanitarios es satisfacer necesidades del usuario (34). 

Niveles de la satisfacción 

Después de recibir la atención del personal de servicio, los clientes experimentarán uno de 

los siguientes niveles de satisfacción: Insatisfacción: ocurre cuando el desempeño del 

producto no cumple con expectativas del cliente. Satisfacción: Ocurre cuando el desempeño 

percibido del proveedor de atención médica cumple con las expectativas del cliente (35). 

Dimensiones de la satisfacción según la calidad de atención 

Para estudiar el comportamiento de la calidad de atención, se evalúa el comportamiento de 

calidad de atención por cuestionario SERVQUAL, que da escala que mide calidad (36): 
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Dimensión 1: Capacidad de respuesta:  

Quiere atender a los usuarios y brindar servicios rápidos y oportunos y responder a las 

necesidades de manera cualitativa y oportuna (37). 

Dimensión 2: Empatía:  

Es capacidad de una persona de ponerse en el lugar de los demás, prestar suficiente atención 

y satisfacer las necesidades de los demás (38). 

Dimensión 3: Fiabilidad: 

La capacidad del empleado para realizar de forma fiable y correcta los servicios acordados, 

para ser honesto y tener confianza en la imparcialidad de los servicios prestados y en la 

probabilidad de que algo funcione bien (39). 

Dimensión 4: Seguridad: 

Se asocia con un entorno libre de peligro, daño o riesgo y, por tanto, se define como el 

conocimiento y habilidades demostradas por los empleados para fomentar la confianza (40). 

Dimensión 5: Aspectos tangibles:  

Estos son los aspectos físicos de un centro de salud tal como los perciben los usuarios, 

incluida la condición y apariencia de las instalaciones, el equipo, el personal, los materiales 

de comunicación, la limpieza y la comodidad (41). 

Importancia de satisfacción 

La importancia de la satisfacción del paciente es que es un indicador de la calidad de la 

atención médica. Sin embargo, su evaluación puede resultar difícil porque los métodos y el 

tipo de recopilación de datos pueden influir en la respuesta del paciente. La satisfacción del 
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paciente refleja una combinación de dos cosas: la calidad del servicio recibido y el esfuerzo 

o sacrificio que tuvo que hacer el paciente para recibir dicho servicio. La satisfacción del 

paciente es importante porque es un indicador de la calidad de la atención sanitaria, aunque 

puede ser difícil de medir porque los métodos de recopilación de datos pueden influir en la 

respuesta del paciente. Es más probable que los pacientes satisfechos sigan las instrucciones 

médicas con respecto a los medicamentos, la dieta y otros cuidados. Se ha encontrado una 

correlación fuerte y positiva entre la satisfacción del paciente y su primer contacto con el 

sistema de atención sanitaria y su uso posterior (42). 

Factores influyentes en las satisfacciones de los pacientes 

El agrado de los pacientes no depende de su calidad en los servicios, va a depender si esta 

influenciada por los deseos de los usuarios. Si los pacientes tienen bajas expectativas de 

servicio o reciben servicios limitados, pueden estar satisfechos con servicios de menor 

calidades. Las satisfacciones de los pacientes dependen si el servicio prestado está 

cumpliendo o superando la expectativa. Ello va a depender sin duda de la calidad de la 

atención, pero también depende de la percepción que tiene el paciente sobre el servicio 

recibido, que puede ser tan baja que muy pocos quedan fácilmente satisfechos. Dada la 

cultura de no presentar quejas, los pacientes que participan en dichas entrevistas tienen más 

probabilidades en responder de manera positiva independiente de su real calidad. Lo 

gratificante de los pacientes está influenciada por su calidad de comportarse del personal de 

enfermería, sino también por otros factores no relacionados con el tratamiento, en las 

presencias de revista, televisores o mueble con su comodidad en el ambiente de los 

enfermeros. Las evaluaciones de la calidad del comportamiento de la atención médica 

pueden variar porque la satisfacción es subjetiva y no tiene en cuenta las decisiones que 

puedan tomar los familiares (43). 
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2.3. Formulaciones de hipótesis 

2.3.1. Hipótesis generales 

Hi: Existen relaciones estadísticamente significativas de calidad de atencion del enfermero 

con satisfacción de los pacientes de Servicios de Medicina General en Hospital Público de 

Lima 

H0: No existen relaciones significativas en calidad de atencion de la enfermera en la 

satisfacción de los pacientes de Servicios de Medicina General en Hospital Público de Lima 

2024 

2.3.2. Hipótesis específica 

H1: Hay relaciones estadísticamente significativas en calidad para atención del enfermero 

en dimensiones humanas con satisfacción de los pacientes de Servicios de Medicina General 

en Hospital Público de Lima 2024 

H2: Hay relación estadísticamente significativa en calidad para atencion del enfermero de 

dimensiones técnicas científica en satisfacción en los pacientes de Servicios de Medicina 

General en Hospital Público Lima 

H3: Hay relación estadísticamente significativa en calidad para atencion del enfermero en 

dimensiones entornos con satisfacción de los pacientes de Servicios de Medicina General en 

Hospital Público Lima 
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CAPITULO III. METODOLOGÍAS 

3.1.Métodos en investigaciones 

Los métodos usados en el estudio son hipotético-deductivos porque nos ayudan realizar las 

hipótesis implicando hechos reales que pueden inferir las consecuencias. Es proceso donde 

comienzan en situaciones. Se intentan refutar estas suposiciones derivando los hechos en 

ellas. Nos permite ver sus propiedades en mundo real. Se usan las lógicas para crear series 

de declaraciones y obtener los resultados. Estos métodos conducen desde las teorías 

generales hacia las teorías específicas. Se puede decir que la exactitud de los resultados y 

conclusiones depende de la validez de las premisas utilizadas como referencia (44). 

3.2. Enfoques de investigaciones 

Nuestro trabajo a investigar contiene métodos cuantitativos, donde se hacen cálculos 

estadísticos siendo inferenciales y descriptivos usando el valor numérico apropiados en 

conocer con exactitud el dato obtenido. Es así, es recomendado las tomas del dato que se 

basan según el análisis estadístico con medición numérica en la prueba de hipótesis con 

pruebas teóricas y del modelo del comportamiento. Un método para recopilar y analizar 

datos de varias fuentes utilizando herramientas estadísticas, matemáticas y computacionales 

para producir resultados (45). 

3.3. Tipo de investigación 

Siempre que sea posible y pragmático, realizar investigaciones aplicadas, recopilar 

información respaldada por estándares y manuales técnicos y proponer solución al problema 

en garantizar éxitos para intervenciones. Existe cierto grado de correlación cuando 

intentamos analizar el comportamiento de los dos y al formular hipótesis intentamos 

determinar la relación entre ellos. Según el orden en cortes, realiza estudios transversales 
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donde las informaciones recopilan para un momento específico en el trabajo. En este tipo de 

estudio, los investigadores miden dos variables para comprender y estimar la relación 

estadística entre ellas (46). 

3.4. Diseños de investigaciones 

Este estudio a investigar es realizado mediante estudio no experimental dado a los 

comportamientos en la variable donde se ven y no es manipulado ni analizado. Los diseños 

fueron no experimentales y descriptivos, observacionales, transversales. La toma de datos 

fue a largo tiempo. Los propósitos son describir a la variable con análisis de las ocurrencias 

e interrelación en el tiempo. Las investigaciones actuales se fundamentan mediante el 

objetivo de tomar informaciones para complementar el conocimiento existente. Los análisis 

fueron especificados al inicio del diseño del método que determinará el resultado. El estudio 

está centrado en diseños horizontales. Esto es importante porque las relaciones entre las 

variables primarias del estudio se analizaron de forma transversal, ya que las variables 

involucradas se midieron solo una vez durante el trabajo de campo (47). 

  Ox     

M  r 

  Oy 

M = Muestra.  

Ox = Calidades de atencion del enfermero 

Oy = Satisfacciones usuarias 

R = Relacionando las variables 
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3.5. Poblaciones, muestras y muestreos 

Las poblaciones son unos grupos de individuos de unas mismas categorías que es objeto de 

estudios. Es un fenómeno de estudio, donde las unidades poblacionales están compartiendo 

las características en estudio y los datos obtenidos del estudio. La población total de estudio 

calculado mediante registros de admisión y es correspondiente a 140 pacientes, la muestra 

se calculó utilizando la fórmula muestra, el estudio seleccionará sistemáticamente al azar a 

117 pacientes de Servicios de Medicina General. 

Criterio de inclusiones:  

• Usuario mayor de 18 años. 

• Paciente hospitalizado desde el primer día. 

• Pacientes orientados 

• Pacientes masculinos y femeninos. 

• Pacientes donde firmaron los consentimientos informados. 

Criterios de exclusiones 

• Pacientes sin deseo de formar su participación de los estudios de este trabajo de 

investigación 

• Paciente que tenga problema mental. 

• Paciente que no cumpla los 18 años de edad. 

• Paciente que no acepte tener participación y que no deseen firmar los 

consentimientos informados 
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Muestra: 

Una muestra se crea mediante probabilidades aleatorias simples, donde se supone que los 

individuos tienen la misma posibilidad de ser seleccionados. Para la determinación del 

tamaño muestral, se utilizó la fórmula para el tamaño de la muestra en dichas poblaciones: 

n =        z 2 p q N 

E 2  (n-1) + z 2 .p.q 

Siendo:  

Poblamiento N = 140 

Nivel de seguridad Z2 = Índice en fiabilidad o número de desviaciones estándars 

normalizadas donde generarán niveles de confianzas deseados: 95%, X=0.05, Z=1.96. 

Porcentaje favorable p = 0.5 

Porcentaje frente a q = 0.5 

Escala de muestras o desviación muestrales n = 0.05 

Cambiando: 

n =  1.96² x 0.05 x 0.5 x 140 

     0.05² x (139- 1) + 1.96² x 0.5 x 0.05 

n =         255.4664 

 2.17226 

    n =         117.6039701 
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Muestreos:  

Este análisis a investigar tiene un muestreo probabilístico, es así, trabajamos con 117 

usuarios de Servicio de Medicina General Hospital Público Lima, que fueron seleccionados 

aleatoriamente. 

3.6. Variables y operacionalización 

Variables de estudio 

V1: Calidad de atención de enfermería 

V2: Satisfacción de los pacientes 
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Operacionalización de variables 
Variables Definición conceptual Definición 

operacional 
Dimensiones Indicadores Escala de 

medición 
Escala valorativa 
(Niveles y rangos) 

V1: Calidad de 

atención  

Se trata de evaluaciones 
subjetivas de los 

pacientes que se utiliza en 

evaluar la calidad de la 

atención que reciben de la 
enfermera en las estancias 

hospitalarias (48). 

Ello se define 

como los estados 

del servicio de 

Salud que es 
percibido por el 

paciente. 

Humana 

Respeto 

Ética 

Amabilidad 

Nominal 

Alta calidad de 

atención de 25 a 35 

puntos  
 

Media calidad de 

atención de 13 a 24 

puntos 
 

Bajo calidad de 

atención de 1 a 12 

puntos 

Técnico científico 

Eficacia 

Seguridad 

Efectividad 

Continuidad 
Eficiencia 

Entorno 

Limpieza 
Orden 

Ambiente 

Comodidad 

V2: Satisfacción 

de los pacientes 

Es una afirmación 

negativa o positiva del 
paciente sobre cómo 

recibió atención médica 

por parte de un cuidador 
profesional (49). 

La satisfacción del 

paciente se definió 
como una 

perspectiva 

importante con 

respecto a la 
atención recibida 

durante la 

hospitalización, ya 

que se observaron 
dimensiones y 

perspectivas 

importantes sobre 

cómo les gustaría 

recibir atención. 

Fiabilidad 

Que reciban visitas del enfermero 

diariamente 

Es importante entienda las explicaciones del 
enfermero proporcionarán del progreso de 

su salud 

Nominal 

Insatisfecho de 1 a 7 

puntos 

 
Medianamente 

satisfecho de 8 a 14 

puntos 

 
Satisfecho de 15 a 22 

puntos 

Capacidades de 

respuestas 

Que los procedimientos para su internación 

sean ágiles. 

Que los exámenes de laboratorio requeridos 

por los doctores se lleven a cabo con 
rapidez. 

Las enfermeras deberían mostrar interés en 

mejoras en solucionar su salud.. 

Seguridad 

Es fundamental entregar el alimento a 

temperaturas correctas y de forma higiénica. 

Es fundamental que los enfermeros sean 
amables. 

Empatía 

Es fundamental que el personal de 
enfermería sea considerado. 

Es fundamental que los lugares de servicio 

sean confortables y limpios. 

Aspectos tangibles 

Es fundamental el servicio de higienes para 

usuarios estén en buen estado. 

Es fundamental que los equipos estén a 
disposición y se disponga de los materiales 

requeridos para su cuidado. 
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3.7. Técnica con instrumento en toma del dato 

3.7.1. La técnica 

El trabajo utilizó la técnica para encuesta, en obtener informaciones a través de preguntas a 

los pacientes que tienen toda la información requerida. Esta investigación nos brinda 

informaciones a mayor escala más que los otros métodos (directa observación, experimento). 

Las encuestas generan y recopilaciones informaciones fieles de la característica, actitud, 

opinión y otros. 

3.7.2. Descripciones del instrumento 

Instrumento de calidad de atencion. 

Para esta variable, se utilizó el instrumento de Danny Daniel Marcelo Mallqui, en su estudio 

“Calidad de la atención y satisfacción del paciente en el ámbito de los servicios hospitalarios 

de la Clínica Ricardo Palma Lima, Perú 2019”, conformado por 35 preguntas en evaluar 

calidad de esta atención personales del enfermero para desempeñar la función. Está dividido 

para tres dimensiones: en las primeras son dimensiones humanas y abarca del 1 al 15 

pregunta, las segundas dimensiones científicos abarcan de 16 y 30 pregunta, y las terceras - 

31-35. El cuestionario utilizó una escala Likert en la que cada pregunta se respondía en base 

a 5 criterios: nunca, rara vez, a veces, muchas veces y siempre. La calidad de la atención se 

calificó con puntuación final basada en escala de Stenning. Bueno, moderado, necesita 

mejorar (50).  

Instrumento de satisfacción del paciente 

El estudio utilizo cuestionarios (CARE Q) para medir satisfaccion de pacientes. Esta 

herramienta ha sido desarrollada en 1981 según Larson. En nuestro pais, los cuestionarios 
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fueron aprobados por Judith. Los cuestionarios CARE-Q tiene 46 ítems que se dividido para 

6 subescala: disponibilidades, explicaciones y promociones, seguridad, expectativas, 

mantenimiento de la confianza, monitorización y seguimiento. Para la puntuación se utilizó 

una escala Likert: 1 = nunca, 2 = a veces, 3 = casi siempre, 4 = siempre (51). 

3.7.3. Validación 

Instrumento de calidad de atención. 

Validación del cuestionario “Calidad de atención y satisfacción del paciente con el 

tratamiento hospitalario en la Clínica Ricardo Palma de Lima, Perú, 2019” elaborado por 

Danny Daniel Marcelo Mallqui, el instrumento fue debidamente examinado. Para determinar 

la validez de la herramienta hicieron pruebas de juicios para experto, despues utilizaron 

medidas de concordancias llamadas índices Kappa, cuyo resultado del 89% indicó buena 

concordancia. 

Instrumento de satisfacciones de pacientes 

El instrumento CARE Q fueron validados por Luis Miguel Segura Olano “Satisfacción de 

los pacientes internados con los servicios de atención de enfermería del Hospital Regional 

Docente Las Mercedes en el año 2017” tiene como objetivo determinar la satisfacción del 

paciente con un coeficiente de validaciones en 0,89, que es 0,98%. 

3.7.4. Confiabilidad 

Instrumentos de calidad de atención. 

Según Marcelo D., las confiabilidades usaron coeficientes alfa de Cronbach y las 

confiabilidades obtenidas fueron de 0.88%, indicándonos que este instrumento tiene 

confiabilidad. 
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Instrumentos de satisfacción del paciente 

Segura L manifestó que el propósito de estudio fueron analizar niveles de satisfaccion del 

paciente ingresado en hospitales regionales en el año 2017 para obtener las confiabilidades 

de los cuestionarios CARE Q, el cual tuvo valores alfa de Cronbach en 0,97%. 

3.8. Planes de procesamientos y análisis de los datos 

La investigación ha sido presentado y evaluados por nuestro asesor de tesis que hizo 

revisiones integrales y mediante su aprobación del estudio. Después la tesis ha sido 

presentada a la dirección de la escuela para su aprobación e implementación. Los datos 

obtenidos durante esta investigación fueron ingresados a las matrices creadas en las 

aplicaciones con Microsoft Excel. Es así que el dato ha sido exportado al programa 

estadístico IBM SPSS Statistics 27.0, donde se procesaron y obtenido a través de tabla y 

gráfico estadístico. Al final, el resultado obtenido se presenta en un gráfico (tabla y figura), 

lo que permite sacar conclusiones más claras y precisas. 

3.9. Aspectos éticos 

Garantizar la protección de los datos del paciente, mantener anonimato y observar las éticas 

de nuestra investigación en todos los procesos del estudio. En este trabajo se consideraron 

los siguientes principios biológicos: 

Principio de autonomía 

Se respeta la autonomía, indicando la plena capacidad del individuo en tomar decisiones. 

Los consentimientos informados es la mejor expresión los principios porque son derechos 

universales. Se explicaron a los encuestados todos los principios básicos de la investigación 



38 

en curso y se obtuvo los consentimientos informados y se respetó el albedrío al tomar la 

decisión de tener que participar libre. 

Principio de beneficencia 

Estos principios se aplican de acuerdo con estándares de atención en los que se explican al 

paciente el beneficio de la investigación en curso. Para proteger la salud de los participantes, 

no se comprometió su integridad física o psicológica. El principio adquiere importancia 

cuando los pacientes y los cuidadores necesitan comprender la respuesta a los dispositivos. 

Principio de no maleficencia 

Todo el principio establece que los encuestados no resultarán perjudicados y explica que el 

trabajo de investigación no causará daño, dolor o discapacidad a su salud. Durante la 

investigación no se hicieron ningún procedimiento que han dañado o afectado al paciente o 

familiares participantes. 

Principio de justicia 

Este principio de justicia tiene un significado razonable para todos los participantes de la 

investigación, ya que son tratados por igual sin discriminación alguna ni abuso de todos sus 

derechos. El participante para la investigación fue seleccionado sin discriminaciones. Eso 

quiere decir que todos fueron tratados con igual cuidado y respeto. 
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CAPITULO IV. PRESENTACIONES Y DISCUSION DEL RESULTADO 

4.1. Resultado 

4.2. Descripción del resultado 

Tabla 1. Aspecto sociodemográfico de paciente en Servicios de Medicina General (n=117) 

Edades (años) Frecuencias Porcentajes  

De 20 a 45 años 60 51  

De 46 a 65 años 38 33  

Mas de 66 años 19 16  

Procedencia    

Costa 56 47.9  

Sierra 43 36.8  

Selva 18 15.4  

Estado civil    

Soltero 25 21.0  

Casado 30 26.0  

Conviviente 52 44.0  

Divorciado 10 9.0  

Grado de instrucción Frecuencia Porcentaje  

Superior 14 12.0  

Secundaria 18 15.4  

Primaria 61 52.1  

No sabe leer 24 20.5  

Ocupación    

Ama de casa 36 30.8  

Independiente 35 29.9  

Dependiente 21 17.9  

No trabaja 25 21.4  

Nota. Procesamiento estadístico utilizando el SPSS 27.0 
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Interpretaciones 

Para la tabla 1, se analizan característica sociodemográfica de 117 pacientes de Servicio de 

Medicina General, teniendo edades en 20 hasta 45 años 51%, en 46 a 65 años 33%, mayor 

de 66 años 16%; Procedencia es Costa 47.9%, Sierra 36.8%, Selva 15.4%; Estado civil es 

Soltero 21%, Casado 26%, Conviviente 44%, Divorciado 9%; Grado de instrucción es 

Superior 12%, Secundaria 15.4%, Primaria 52.1%, No sabe leer 20.5%; Ocupación hay Ama 

de casa 30.8%, Independiente 29.9%, Dependiente 17.9%, No trabaja 21.4%. 

Tabla 2. 

Evaluación mediante la tabla cruzada de calidad en atencion del enfermero con satisfaccion 

del paciente Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024 

Calidad de atencion del 

enfermero 

Satisfaccion de pacientes TOTALES 

Insatisfecho Medianamente 

satisfecho 

Satisfecho 

Frec % Frec % Frec % Frecuencia Porcentaje 

Baja calidad de atencion 2 1.7 5 4.3 0 0.0 7 6.0 

Media calidad de atencion 23 19.7 68 58.1 6 5.1 97 82.9 

Alta calidad de atencion 3 2.6 8 6.8 2 1.7 13 11.1 

TOTAL 28 23.9 81 69.2 8 6.8 117 100.0 

Nota. Procesamientos estadísticos utilizando SPSS 27.0 

Interpretaciones 

En calidad para la atencion del enfermero mostradas en tabla 2 con satisfaccion del paciente 

Servicio de Medicina General, hay media calidad de atencion con mediana satisfaccion del 

usuario en 58.1%. 
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Se responde los primeros objetivos específicos en vínculos de calidad en las atencion del 

enfermero en dimensiones humanas con el contento de los pacientes Servicio de Medicina 

General 

Tabla 3. 

Evaluación mediante las tablas cruzadas en calidad en el Servicio de Medicina General del 

Hospital Público de Lima 2024, enfocado en las atencion del enfermero y la satisfacción del 

paciente. 

Calidad de atencion del 

enfermero en dimensiones 

humanas 

Satisfaccion de pacientes TOTALES 

Insatisfecho Medianamente 

satisfecho 

Satisfecho 

Frec % Frec % Frec % Frecuencia Porcentaje 

Baja calidad de atencion 0 0.0 7 6.0 1 0.9 8 6.8 

Media calidad de atencion 24 20.5 62 53.0 6 5.1 92 78.6 

Alta calidad de atencion 4 3.4 12 10.0 1 0.9 17 14.5 

TOTAL 28 23.9 81 69.2 8 6.8 117 100.0 

Nota. Procesamientos estadísticos utilizando SPSS 27.0 

Interpretaciones 

En calidad para atencion del enfermero de dimension humanas con satisfaccion del paciente 

Servicio de Medicina General, hay media calidad de atencion con medianamente satisfecho 

del usuario en 53%. 

Se responden a los segundos objetivos específicos de relaciones de calidad de atencion del 

enfermero en dimensiones técnica científica con satisfaccion del paciente Servicio de 

Medicina General de Hospital Público de Lima 2024 
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Tabla 4. 

Evaluación mediante la tabla cruzada de calidad de atencion del enfermero en dimensiones 

técnica científica con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General de Hospital 

Público de Lima 2024 

Calidad de atencion de enfermería 

en dimensiones técnica científica 

Satisfaccion de pacientes TOTALES 

Insatisfecho Medianamente 

satisfecho 

Satisfecho 

Frec % Frec % Frec % Frecuencia Porcentaje 

Baja calidad de atencion 5 4.3 6 5.1 0 0.0 11 9.4 

Media calidad de atencion 19 16.2 60 51.3 8 6.8 87 74.4 

Alta calidad de atencion 4 3.4 15 12.8 0 0.0 19 16.2 

TOTAL 28 23.9 81 69.2 8 6.8 117 100.0 

Nota. Procesamientos estadísticos utilizando SPSS 27.0 

Interpretaciones 

En calidad para atencion del enfermero de dimensión técnicas científica mostradas en la 

tabla 4 con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General, hay media calidad de 

atencion con medianamente satisfecho del usuario en 51.3%. 
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Se responde los terceros objetivos específicos de relaciones de calidad de atencion del 

enfermero en dimensiones entorno con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina 

General de Hospital Público de Lima 2024 

Tabla 5. 

Evaluación mediante la tabla cruzada de calidad de atencion del enfermero en dimensiones 

entorno con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General de Hospital Público de 

Lima 2024 

Calidad de atencion del 

enfermero en dimensiones 

entorno 

Satisfaccion del usuario TOTALES 

Insatisfecho Medianamente 

satisfechos 

Satisfecho 

Frec % Frec % Frec % Frecuencia Porcentaje 

Baja calidad de atencion 5 4.3 6 5.1 0 0.0 11 9.4 

Media calidad de atencion 18 15.4 51 43.6 6 5.1 75 64.1 

Alta calidad de atencion 5 4.3 24 20.5 2 1.7 31 26.5 

TOTAL 28 23.9 81 69.2 8 6.8 117 100.0 

Nota. Procesamientos estadísticos utilizando SPSS 27.0 

Interpretaciones 

En calidad para atencion del enfermero de dimension entornos mostradas en la tabla 5 con 

satisfaccion del medianamente satisfecho del usuario en 43.6%. 
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4.3. Prueba de hipótesis 

Hipótesis general 

Hi: Hay relación en calidad para la atención enfermero con la satisfacción del paciente 

Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024 

H0: No existen relaciones en calidad de atencion del enfermero con satisfaccion del paciente 

Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024 

Nivel de correlación de la variable 

Mostraremos el valor de la correlación de Spearman, viene a ser el nivel de correlacion de 

calidad de atencion del enfermero con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina 

General de Hospital Público de Lima 2024 donde rho = 0,172, demostrándonos que hay 

buena y positiva relación del 17% de las variables estudiadas indicados en la tabla 6 

Nivel de significancia 

El nivel de significancia (Alfa =α) es 0,044, correspondiendo a una confiabilidad del 96%. 

Estadístico de prueba 

La prueba de hipótesis fue realizados conforme a la prueba de normalidad, el coeficiente de 

correlación Rho de Spearman, según la prueba de normalidad, ya que nos servirán para 

conocer si se pueden rechazar o no la hipótesis nula (Ho) según los valores obtenidos de p.  

Reglas de decisiones 

Significancia. Valores de p se descarta la Ho si el coeficiente de correlación es < α. 

Significancia. Valores de p la Ho no es rechazada si el coeficiente de correlación es ≥ α. 
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Identificación del fallo: 

Tabla 6.  

Evaluación de la calidad de atención de con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina 

General de Hospital Público de Lima 2024, mediante la correlación de Spearman. 

Correlation 

 Calidad de atencion Satisfaccion 

Spearman 

Rho 

Calidad de atencion 

Coeficientes correlaciónes 1,000 0,172 

Sign. (bilaterales) . 0,044 

N 117 117 

Satisfaccion 

Coeficientes de correlaciónes 0,172 1,000 

Sign. (bilaterales) 0,044 . 

N 117 117 

*. Correlación significativa 0,05 (bilaterales). 

Notas. Procesamientos estadísticos utilizando SPSS 27.0 

Decisiones estadísticas 

Para tomar la decisión correcta el valor de p encontrado fue de significancia = 0,044 que es 

inferior al valor de la relevancia teórica (0.005), con un grado de fiabilidad del 95%, donde 

estamos demostrando es necesario aceptar cualquier relación significativa entre las variables 

estudiadas. Por lo tanto, se debe descartar las hipótesis nulas (Ho) aceptando nuestra 

hipótesis alternas, deducida que existe relación de calidad en atencion de enfermeros en la 

satisfaccion de paciente Servicios de Medicina General en Hospital Público de Lima 2024. 
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Hipótesis específica 

H1: Existen relación estadísticamente significativa de la calidad de atención de enfermería 

en su dimensión humana con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General de 

Hospital Público de Lima 2024 

Nivel de correlación de la variable 

Mostraremos el valor de la correlación de Spearman, viene a ser el nivel de correlacion de 

calidad de atencion del enfermero en dimensiones humana con satisfaccion del paciente 

Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024 donde rho = 0,183, 

demostrándonos que hay buena y positiva relación del 18% de las variables estudiadas. 

Nivel de significancia 

El nivel de significancia (Alfa =α) es 0,037, correspondiendo a una confiabilidad del 97%. 

Estadístico de prueba 

La prueba de hipótesis fue realizados conforme a la prueba de normalidad, el coeficiente de 

correlación Rho de Spearman, según la prueba de normalidad, ya que nos servirán para 

conocer si se pueden rechazar o no la hipótesis nula (Ho) según los valores obtenidos de p.  

Reglas de decisiones 

Significancia. Valores de p del Se descarta la Ho si el coeficiente de correlación es < α. 

Significancia. Valores de p la Ho no es rechazada si el coeficiente de correlación es ≥ α. 
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Lectura del error: 

Tabla 7.  

Evaluación de la calidad de atencion del enfermero en dimensiones humanas con 

satisfaccion de paciente Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024, 

mediante la correlación de Spearman. 

Correlaciones 

 
Calidad de atención en su 

dimensión humana 
Satisfacción 

Rho de 

Spearman 

Calidad de atención en 

su dimensión humana 

Coeficiente de correlación 1,000 0,183 

Sig. (bilaterales) . 0,037 

N 117 117 

Satisfacción 

Coeficiente de correlación 0,183 1,000 

Sig. (bilaterales) 0,037 . 

N 117 117 

*. Correlación significativa 0,05 (bilaterales). 

Nota. Procesamientos estadísticos utilizando SPSS 27.0 

Decisiones estadísticas 

Para tomar la decisión correcta el valor de p encontrado fue de significancia = 0,037 que es 

inferior al valor de la relevancia teórica (0.005), con un grado de fiabilidad del 95%, donde 

estamos demostrando es necesario aceptar cualquier relación significativa entre las variables 

estudiadas. Por lo tanto, se debe descartar las hipótesis nulas (Ho) aceptando nuestra 

hipótesis alternas, deducida que existe relación de calidad en atencion de enfermeros en 

dimensiones humana con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General de Hospital 

Público de Lima 2024. 
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H2: Existen relaciones de calidad de atencion del enfermero en dimensiones técnica 

científica con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General de Hospital Público de 

Lima 2024 

Nivel de correlación de la variable 

Mostraremos el valor de la correlación de Spearman, viene a ser el nivel de correlacion de 

calidad de atencion del enfermero en dimensiones técnica científica con satisfaccion del 

paciente Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024 donde rho = 0,179, 

demostrándonos que hay buena y positiva relación del 17% de las variables estudiadas. 

Nivel de significancia 

El nivel de significancia (Alfa =α) es 0,040, correspondiendo a una confiabilidad del 96%. 

Estadístico de prueba 

La prueba de hipótesis fue realizados conforme a la prueba de normalidad, el coeficiente de 

correlación Rho de Spearman, según la prueba de normalidad, ya que nos servirán para 

conocer si se pueden rechazar o no la hipótesis nula (Ho) según los valores obtenidos de p.  

Reglas de decisiones 

Significancia. Valores de p del Se descarta la Ho si el coeficiente de correlación es < α. 

Significancia. Valores de p la Ho no es rechazada si el coeficiente de correlación es ≥ α. 
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Identificación del fallo: 

Tabla 8.  

Evaluación de la calidad de atención de enfermería en su dimensión técnica científica con 

satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024, 

mediante la correlación de Spearman. 

Correlation 

 

Calidad de atencion en 

dimensiones técnicas 

científicas 

Satisfaccion 

Rho de 

Spearman 

Calidad de atencion en 

dimensiones técnicas 

científicas 

Coeficientes de correlaciónes 1,000 0,179 

Sig. (bilateral) . 0,040 

N 117 117 

Satisfaccion 

Coeficientes de correlaciónes 0,179 1,000 

Sig. (bilateral) 0,040 . 

N 117 117 

*. Correlación significativa 0,05 (bilaterales). 

Nota. Procesamientos estadísticos utilizando SPSS 27.0 

Decisiones estadísticas 

Para tomar la decisión correcta el valor de p encontrado fue de significancia = 0,040 que es 

inferior al valor de la relevancia teórica (0.005), con un grado de fiabilidad del 95%, donde 

estamos demostrando es necesario aceptar cualquier relación significativa entre las variables 

estudiadas. Por lo tanto, se debe descartar las hipótesis nulas (Ho) aceptando nuestra 

hipótesis alternas, deducida que existe relación de calidad en atencion de enfermeros en 

dimensiones técnica científica con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General 

de Hospital Público de Lima 2024. 
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H3: Existen relaciones de calidad de atencion del enfermero en dimensiones entorno con 

satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024 

Nivel de correlación de la variable 

Mostraremos el valor de la correlación de Spearman, viene a ser el nivel de correlacion de 

calidad de atencion del enfermero en dimensiones entorno con satisfaccion del paciente 

Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024 donde rho = 0,150, 

demostrándonos que hay buena y positiva relación del 15% de las variables estudiadas. 

Nivel de significancia 

El nivel de significancia (Alfa =α) es 0,011, correspondiendo a una confiabilidad del 99%. 

Estadístico de prueba 

La prueba de hipótesis fue realizados conforme a la prueba de normalidad, el coeficiente de 

correlación Rho de Spearman, según la prueba de normalidad, ya que nos servirán para 

conocer si se pueden rechazar o no la hipótesis nula (Ho) según los valores obtenidos de p.  

Reglas de decisiones 

Significancia. Valores de p del Se descarta la Ho si el coeficiente de correlación es < α. 

Significancia. Valores de p la Ho no es rechazada si el coeficiente de correlación es ≥ α. 
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Identificación del fallo: 

Tabla 9.  

Evaluación de la calidad de atencion del enfermero en dimensiones entorno con satisfaccion 

del paciente Servicio de Medicina General de Hospital Público de Lima 2024, mediante la 

correlación de Spearman. 

Correlation 

 
Calidad de atencion en 

dimensiones entornos 
Satisfaccion 

Rho de 

Spearman 

Calidad de atencion en 

dimensiones entornos 

Coefficients de correlations 1,000 0,150 

Sig. (bilateral) . 0,011 

N 117 117 

Satisfaccion 

Coefficients de correlations 0,150 1,000 

Sig. (bilateral) 0,011 . 

N 117 117 

*. Correlación significativa 0,05 (bilaterales). 

Nota. Procesamientos estadísticos utilizando SPSS 27.0 

Decisiones estadísticas 

Para tomar la decisión correcta el valor de p encontrado fue de significancia = 0,011 que es 

inferior al valor de la relevancia teórica (0.005), con un grado de fiabilidad del 95%, donde 

estamos demostrando es necesario aceptar cualquier relación significativa entre las variables 

estudiadas. Por lo tanto, se debe descartar las hipótesis nulas (Ho) aceptando nuestra 

hipótesis alternas, deducida que existe relación de calidad en atencion de enfermeros en 

dimensiones entorno con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina General. 

 

 

 



52 

4.4. Discusiones del resultado 

Se harán discusiones, por el resultado que se hallaron en este trabajo, va según los 

antecedentes mostrados en el estudio. 

En características sociodemográficas de 117 pacientes del Servicio de Medicina General, 

con edad en 20 hasta 45 años 51%, 46 a 65 años 33%, más de 66 años 16%; Procedencia es 

Costa 47.9%, Sierra 36.8%, Selva 15.4%; Estado civil es Soltero 21%, Casado 26%, 

Conviviente 44%, Divorciado 9%; Grado de instrucción es Superior 12%, Secundaria 

15.4%, Primaria 52.1%, No sabe leer 20.5%; Ocupación hay Ama de casa 30.8%, 

Independiente 29.9%, Dependiente 17.9%, No trabaja 21.4%. 

El nivel de cuidado del enfermero y la satisfacción del usuario en el Servicio de Medicina 

General, existe media calidad de atencion con mediana satisfaccion del usuario en 58.1%. 

Para Alharbi y col., en el 2023, en Arabia Saudita, existe diferencias significativas de las 

provincias sauditas con respecto a la calidad general de atención de enfermería (M = 4,67, 

p < 0,001). Hay variación significativa media de satisfacción del paciente con atención de 

enfermería y factor sociodemográfico, incluye edad (p = 0,002), nivel educativo (p = 0,004), 

estado civil (p = 0,001), situación laboral (p = 0,003), residencia urbana frente a suburbana 

(p = 0,006), duración de hospitalización (p = 0,001) y compañía familiar (p = 0,001). Mejorar 

experiencia de pacientes en hospitalización requiere un examen regular de la calidad de los 

servicios de atención de enfermería. Según Umoke y col., en el 2020, en Nigeria, dice que 

el 40% eran hombres y 60%) eran mujeres. La mayoría de los pacientes tenían 18 a 39 años 

58%, educación secundaria 35%, casados 55%, ganaban <18 000 en 42,9% y comerciantes 

34%. Los pacientes estaban satisfechos con la tangibilidad (2,57 ± 0,99) y la fiabilidad (2,84 

± 0,95) y muy satisfechos con la capacidad de respuesta (3,06 ± 0,63), la seguridad (3,07 ± 

0,63) y la empatía (3,12 ± 0,57). Para Cárdenas en el 2023, el 55% tienen buen nivel de 
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calidad de atención, el 73% tiene buena fiabilidad; el 77% con buen nivel de confianza. Es 

buena la calidad de atención 55% con alta satisfacción 75%. 

La excelencia en la atención del enfermero en dimensiones humanas con satisfaccion del 

usuario en Servicio de Medicina General, existe media calidad en satisfacción media del 

paciente 53%. Donde Mohammed y col., del 2024, Arabia Saudita, indica los niveles altos 

en satisfacción (medias 2,18, DE 1,12), coordinando atención luego de altas, de esfuerzos 

de enfermeras en atender necesidades del paciente. El nivel bajo de satisfacción se relaciona 

con privacidad de pacientes por parte de las enfermeras con puntuación de 3,9 (DE 1,00). 

Según Monzón en el 2022, menciona que el 57% son femeninos y 43% masculinos. Hay 

asociación de calidad en atención con satisfacción usuaria (p<0,05). Según Córdova en el 

2022, encontró una relación estadísticamente significativa entre las variables de atención y 

la satisfacción de los usuarios del servicio del centro S “AV”, con un valor q de Pearson chi-

cuadrado de 14,705 y un nivel de significancia de (0,000).  

La excelencia en la atención del enfermero en dimensiones técnicas científica con 

satisfaccion de los pacientes Servicio de Medicina General, existe media calidad de atención 

en satisfacción media del paciente 51.3%. Donde Chen del 2021, en China, dice que hay 

relación lineal de experiencia del paciente con la atención de enfermería y satisfacción 

general del paciente. La experiencia del paciente con la atención de enfermería se asoció 

significativo con satisfacción en modelo crudo y ajustados. Después de ajustar seis factores 

sociodemográficos y tres relacionados con enfermedad, experiencia con atención de 

enfermería en 34% de variación en satisfacción. Según Torres en el 2022, dice que en calidad 

de atención el 30% tienen deficiente nivel, el 42% con regular nivel y 27% con nivel bueno; 

en satisfacción el 38% con nivel bajo de satisfacción; el 40% con medio nivel, el 1.5% está 

altamente satisfecho. 
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La excelencia en la atención del enfermero en dimensiones entorno con satisfaccion de los 

pacientes Servicio de Medicina General, existe media calidad de atención en satisfacción 

media del paciente en 43.6%. Para Dinsa y col., en el 2022, en Etiopia, indica que la 

satisfacción del paciente fue 54% y 57% respectivo. En hospital público, la satisfacción del 

paciente en grupo de edad de 41 a 50 años (P = 0,006, AOR = 3), duración de estancia en 

sala (P = 0,002, AOR = 0,42), limpieza de sala (P = 0,018, AOR = 1,8). En hospital privado, 

la satisfacción del paciente en historial de admisión (P = 0,035, OR = 0,456), espacio de sala 

(p = 0,007, AOR = 2,8), la capacidad percibida de las enfermeras (P = 0,002, AOR = 5,8). 

Según Cuchula del 2020, indica relación positivas en calidad de cuidado de enfermería de la 

satisfacción de los pacientes el 49% tienen moderada calidad con regular satisfacción. El 

12% hay moderado cuidado con mala satisfacción en 17%. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



55 

CAPITULO V. CONCLUSION Y RECOMENDACIONES 

5.1. Conclusión 

En calidad para la atencion del enfermero con satisfaccion del paciente Servicio de Medicina 

General, hay media calidad de atencion con mediana satisfaccion del usuario en 58.1%.  

En calidad para atencion del enfermero de dimension humanas con satisfaccion del paciente 

Servicio de Medicina General, hay media calidad de atencion con medianamente satisfecho 

del usuario en 53%. 

En calidad para atencion del enfermero de dimensión técnicas científica con satisfaccion del 

paciente Servicio de Medicina General, hay media calidad de atencion con medianamente 

satisfecho del usuario en 51.3%. 

En calidad para atencion del enfermero de dimension entornos mostradas en la tabla 5 con 

satisfaccion del medianamente satisfecho del usuario en 43.6%. 
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5.2. Recomendación 

Se recomienda a diversos hospitales públicos y privados promover la concientización entre 

los profesionales de la salud a través de capacitaciones que abarquen temas que ayuden a 

desarrollar habilidades, confianza y concientización, entre otros.  

Se recomienda a los Hospitales Nacionales establecer áreas de calidad y áreas de 

investigaciones que puedan analizar en las cuestiones del nivel de calidad y la satisfacción 

del paciente, utilizando herramientas que ayuden en una mayor investigación y mejora de 

los estándares.  

Se recomienda que todas las quejas, reclamos, demandas y sugerencias de los pacientes en 

tratamiento en este hospital público queden registradas en el libro de quejas para que los 

administradores del hospital se esfuercen en mejorar los servicios realizando mejoras en 

beneficio de los pacientes en tratamiento. 

Se recomienda validar cultura de atención de calidad al paciente a través de herramientas de 

atención física, como formatos de registros de enfermería y hojas educativas para el paciente. 

Se recomienda la autorreflexión, teniendo en cuenta la naturaleza de la atención humana 

(holística) y evitando la rutina y con base en los resultados de este estudio, realizar 

investigaciones cualitativas y cuantitativas en el cuidado de pacientes.  

Se recomienda realizar periódicamente una formación en atención humanizada a los 

pacientes mayores para mejorar la calidad del cuidado y elevar la satisfacción de los 

pacientes.  

Realizar investigaciones en profundidad para evaluar los niveles de satisfacción familiar para 

obtener más información sobre la atención brindada por los pacientes. 
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Anexo A. Matriz de consistencia 
FORMULACION DEL 

PROBLEMA 
OBJETIVOS IPÓTESIS  

VARIABLE Y 

DIMENSIONES  
DISEÑO METODOLÓGICO 

PROBLEMA GENERAL: 

¿Cuál es la relación de la calidad 

de atención de enfermería con la 

satisfacción de los pacientes en el 

Servicio de Medicina General de 
un Hospital Público de Lima 

2024? 

PROBLEMAS ESPECÍFICOS: 

•¿Cuál es la relación de la calidad 
de atención de enfermería en su 

dimensión humana con la 

satisfacción de los pacientes en el 

Servicio de Medicina General de 
un Hospital Público de Lima 

2024? 

•¿Cuál es la relación de la calidad 

de atención de enfermería en su 
dimensión técnica científica con la 

satisfacción de los pacientes en el 

Servicio de Medicina General de 

un Hospital Público de Lima 
2024? 

•¿Cuál es la relación de la calidad 

de atención de enfermería en su 

dimensión entorno con la 
satisfacción de los pacientes en el 

Servicio de Medicina General de 

un Hospital Público de Lima 

2024? 

OBJETIVO GENERAL 

Analizar la relación de la calidad de 

atención de enfermería con la satisfacción 

de los pacientes en el Servicio de Medicina 

General de un Hospital Público de Lima 
2024 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

•Determinar la relación de la calidad de 

atención de enfermería en su dimensión 
humana con la satisfacción de los 

pacientes en el Servicio de Medicina 

General de un Hospital Público de Lima 

2024 
•Determinar la relación de la calidad de 

atención de enfermería en su dimensión 

técnica científica con la satisfacción de los 

pacientes en el Servicio de Medicina 
General de un Hospital Público de Lima 

2024 

•Determinar la relación de la calidad de 

atención de enfermería en su dimensión 
entorno con la satisfacción de los pacientes 

en el Servicio de Medicina General de un 

Hospital Público de Lima 2024 

HIPÓTESIS GENERAL 

Hi: Existe una relación estadísticamente 

significativa de la calidad de atención de 

enfermería con la satisfacción de los pacientes 

en el Servicio de Medicina General de un 
Hospital Público de Lima 2024 

H0: No hay relación significativa de la calidad 

de atención de enfermería con la satisfacción 

de los pacientes en el Servicio de Medicina 
General de un Hospital Público de Lima 2024 

HIPÓTESIS ESPECÍFICAS 

H1: Existe relación estadísticamente 

significativa de la calidad de atención de 
enfermería en su dimensión humana con la 

satisfacción de los pacientes en el Servicio de 

Medicina General de un Hospital Público de 

Lima 2024 
H2: Existe relación estadísticamente 

significativa de la calidad de atención de 

enfermería en su dimensión técnica científica 

con la satisfacción de los pacientes en el 
Servicio de Medicina General de un Hospital 

Público de Lima 2024 

H3: Existe relación estadísticamente 

significativa de la calidad de atención de 
enfermería en su dimensión entorno con la 

satisfacción de los pacientes en el Servicio de 

Medicina General de un Hospital Público de 

Lima 2024 

V1= Calidad de 
atención de 

enfermería 

V2= Satisfacción 

de los pacientes 

Tipo y nivel de investigación 

Enfoque: Cuantitativo 

Tipo de investigación: Aplicado 

Diseño de investigación: No 

experimental. 
De corte: Transversal. 

Nivel de investigación: Descriptivo 

correlacional.  

Población: Nuestro trabajo de 
investigación tiene muestreos no 

probabilísticos, por tanto, se trabajaron 

con 117 pacientes del Servicio de 

Medicina General de un Hospital 
Público de Lima, que fueron 

seleccionados de forma aleatoria. 
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Anexo 2: Instrumentos de medición  

CUESTIONARIO DE CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERÍA 

A. INTRODUCCIÓN 

Buenos días, el presente cuestionario tiene como objetivo Analizar la relación de la calidad de 

atención con la satisfacción en pacientes de consulta externa del Hospital de Ate Vitarte Lima 

2024; para lo cual se solicita su colaboración respondiendo verazmente y con sinceridad a las 

preguntas planteadas, recordándoles que la participación en el presente cuestionario es de forma 

individual, anónima y voluntaria, por lo cual le agradecemos de antemano su colaboración. 

B. INSTRUCCIONES 

A continuación, encontrarás una lista de enunciados sobre la calidad de atención que brinda la 

enfermera, señala tu respuesta marcando con una X uno de los casilleros que se ubica en la columna 

derecha, utilizando los siguientes criterios: 

N = NUNCA  AV = A VECES CS = CASI SIEMPRE S = SIEMPRE 

Recuerda que: tu sinceridad es muy importante, no hay respuestas buenas ni malas, asegúrate de 

contestar todas. 

C. DATOS GENERALES 

Edad: 18-30 ( ) 31-40 ( ) 41-50 ( ) 51-60 ( ) 

Días de hospitalización 

1-2 días ( ) 3-4 días ( ) 5-6 días ( ) > 7 días ( ) 
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Sexo: Masculino ( ) Femenino ( ) 

N PREGUNTA N AV CS S 

 DIMENSION HUMANA     

1 Durante la hospitalización la enfermera lo llamó por su nombre.     

2 La enfermera le da información clara y precisa.     

3 La enfermera lo visita en su habitación con frecuencia para verificar 

su estado de salud. 

    

4 La enfermera le pide que la llame si usted se siente mal.     

5 La enfermera le enseña cómo cuidarse a usted mismo.     

6 La enfermera le sugiere preguntas que usted puede formularle a su 

doctor cuando lo necesite. 

    

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

tratamiento. 

    

8 La enfermera se sienta con usted para entablar una conversación.     

9 La enfermera lo escucha con atención.     

10 La enfermera habla con usted amablemente.     

11 La enfermera respeta sus creencias y costumbres.     

12 La enfermera se identifica y se presenta ante usted.     

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

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

intervención. 
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15 La enfermera establece contacto físico cuando usted necesita 

consuelo. 

    

 DIMENSION TECNICA CIENTIFICA     

16 La enfermera identifica cuándo es necesario llamar al médico.     

17 La enfermera es organizada en la realización de su trabajo.     

18 La enfermera le permite expresar totalmente sus sentimientos sobre 

su enfermedad y tratamiento. 

    

19 La enfermera lo pone a usted en primer lugar, sin importar qué pase a 

su alrededor. 

    

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

21 La enfermera realiza los procedimientos con seguridad.     

22 La enfermera se asegura que sus familiares y allegados sepan cómo 

cuidarlo a usted. 

    

23 La enfermera le da los medicamentos y realiza los procedimientos a 

tiempo. 

    

24 La enfermera responde rápidamente al llamado.     

25 La enfermera se esfuerza para que usted pueda descansar 

cómodamente. 

    

26 La enfermera involucra a su familia en su cuidado.     

27 Cuando la enfermera está con usted realizándole algún procedimiento 

se concentra única y exclusivamente en usted. 

    

28 La enfermera le ayuda a aclarar sus dudas en relación a su situación.     
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29 La enfermera acepta que es usted quien mejor se conoce, y lo incluye 

siempre que es posible en la planificación y manejo de su cuidado. 

    

30 La enfermera mantiene un acercamiento respetuoso con usted.     

 DIMENSIÓN ENTORNO     

31 Las habitaciones se encontraban limpias y ordenadas durante el día.     

32 Las enfermeras mantenían la limpieza al realizar sus procedimientos.     

33 Las enfermeras no comentaban con otras personas sobre su condición 

de salud. 

    

34 Los muebles y camas eran cómodas y apoyaban su recuperación.     

35 Considera la ambientación de los cuartos la adecuada para su estancia.     
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CUESTIONARIO SERVQUAL DE SATISFACCIÓN DEL PACIENTE 

Buenos días, el presente cuestionario tiene como objetivo obtener información sobre la satisfacción 

del paciente respecto a la atención que brinda la enfermera en el servicio de hospitalización de la 

clínica San José, para lo cual se solicita su colaboración respondiendo verazmente y con sinceridad 

a las preguntas planteadas, recordándoles que la participación en el presente cuestionario es de 

forma individual, anónima y voluntaria, por lo cual le agradecemos de antemano su colaboración. 

ESPECTATIVAS 

En primer lugar, califique las expectativas, que se refieren a la IMPORTANCIA, que usted le 

otorga a la atención que espera recibir en el servicio de hospitalización. Utilice una escala 

numérica del 1 al 7. Considere a 1 como la menor calificación y 7 como la mayor calificación 

N PREGUNTAS 1 2 3 4 5 6 7 

 FIABILIDAD        

1 Que todos los días reciba una visita de enfermería        

2 Que usted comprenda la explicación que las enfermeras le 

brindarán sobre evolución de su problema de salud por el cual 

permanecerá hospitalizado 

       

3 Que usted comprenda la explicación que las enfermeras le 

brindarán sobre los medicamentos que recibirá durante su 

hospitalización: beneficios y efectos adversos 

       

4 Que usted comprenda la explicación que las enfermeras le 

brindarán sobre los resultados de los análisis de laboratorio 
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5 Que, al alta, usted comprenda la explicación que las enfermeras 

le brindarán sobre los medicamentos y los cuidados para su 

salud en casa 

       

 CAPACIDAD DE RESPUESTA        

6 Que los trámites para su hospitalización sean rápidos.        

7 Que los análisis de laboratorio solicitados por los médicos se 

realicen rápido. 

       

8 Que los exámenes radiológicos (rayos x, ecografías, 

tomografías, otros) se realicen rápidos 

       

9 Que los trámites para el alta sean rápidos        

 SEGURIDAD        

10 Que las enfermeras muestren interés para mejorar o solucionar 

su problema de salud 

       

11 Que los alimentos le entreguen a temperatura adecuada y de 

manera higiénica 

       

12 Que se mejore o resuelva el problema de salud por el cual se 

hospitaliza. 

       

13 Que durante su hospitalización se respete su privacidad        

 EMPATIA        

14 Que el trato del personal de enfermería sea amable.        

15 Que el trato del personal de enfermería sea respetuoso.        

16 Que el trato del personal de enfermería se realice con paciencia.        

17 Que el personal de enfermería escuche atentamente        
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18 Que el personal de enfermería muestre interés en solucionar 

cualquier problema durante su hospitalización. 

       

 ASPECTOS TANGIBLES        

19 Que los ambientes del servicio sean cómodos y limpios.        

20 Que los servicios higiénicos para los pacientes se encuentren 

limpios 

       

21 Que los equipos se encuentren disponibles y se cuente con 

materiales necesarios para su atención. 

       

22 Que la ropa de cama, colchón y frazadas sean adecuados.        

¡GRACIAS POR SU PARTICIPACION! 
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Anexo 3: Consentimiento Informado 

Estimado usuario, le invitamos a participar de este estudio, la misma que se encuentra del campo 

de la salud. Para validar su participación, antes debe conocer y comprender cada de los indicadores 

que se mencionan a continuación: 

Título del proyecto: Calidad de atención de enfermería y su relación con la satisfacción de 

los pacientes en el Servicio de Medicina General de un Hospital Público de Lima 2024 

Nombre de la investigadora: GUTIERREZ ARELLANO Leslie Karina. 

Propósito del estudio: “Analizar la relación de la calidad de atención de enfermería con la 

satisfacción de los pacientes en el Servicio de Medicina General de un Hospital Público de Lima 

2024” 

Beneficio por participar: “Tendrá la posibilidad de conocer los resultados obtenidos, para que 

así se generen estrategias de atención al usuario dentro la actividad que realiza el profesional.” 

Inconvenientes y riesgos: “Ninguno, solo se le pide responder al cuestionario.” 

Costos por participar: “No se realizará pago alguno por su participación. 

Renuncia: “Usted puede dejar de formar parte del estudio cuando lo crea conveniente, sin ninguna 

sanción o perder el derecho de conocer los resultados del estudio.” 

Participación voluntaria: “La participación en la investigación es totalmente bajo su voluntad, 

asimismo podrá retirarse cuando lo desee.” 

DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO 

Declaro haber sido informado del nombre, “los objetivos y de la información que alcanzare en el 

estudio la misma que será utilizada para fines exclusivamente de la investigación, lo que me 

asegura la absoluta confiabilidad del mismo, por lo que acepto participar en el estudio.” 

 

“Nombres y apellidos del participante” “Firma o huella” 

 

 “Documentos de identidad”  

 

“Doy fe y conformidad de haber recibo una copia del documento” 
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