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Resumen  

El estudio tiene como objetivo determinar la relación entre el nivel de conocimiento de 

derechos y deberes del paciente y la calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas 

especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023. Metodología: no experimental, 

cuantitativo, transversal y correlacional. Los resultados obtenidos conocimiento sobre derechos y 

deberes de los pacientes se encontró el 68.7% en cuanto la calidad de atención odontológica en 

pacientes se encontró que el 64.7%. Concluyendo que existe relación entre las variables entre el 

conocimiento de derechos del paciente y la calidad de atención odontológica en pacientes de 

segundas especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023. 

Palabras Clave: Conocimiento, calidad de la atención de salud, Clínicas odontológicas, 

Pacientes.
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Abstract 

The objective of the study is to determine the relationship between the level of knowledge 

of the patient's rights and duties and the quality of dental care in second specialty patients at the 

Norbert Wiener Private University 2023. Methodology: non-experimental, quantitative, 

transversal and correlational.  The results obtained, knowledge about the rights and duties of 

patients, were found to be 68.7%, while the quality of dental care in patients was found to be 

64.7%.  Concluding that there is a relationship between the variables between knowledge of patient 

rights and the quality of dental care in patients of second specialties at the Norbert Wiener 2023 

Private University. 

 Keywords: (knowledge, Quality of health care, Dental clinics, Patients ) 
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Introducción 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) afirma el derecho a una salud óptima 

para todos los individuos, y todo el mundo debería aspirar a ese nivel de atención, 

teniendo en cuenta la percepción y la satisfacción del paciente, y colaboradores de 

establecimientos de salud. Es por eso que el trato debe ser amable y confortable para 

lograr este nivel de efectividad asistencial por parte de los pacientes que consultan los 

servicios de salud de cada institución. 

Detalla la distribución del estudio: 

CAPÍTULO I:  Problema, objetivos, así mismo justificación y limitaciones. 

CAPÍTULO II:  Antecedentes, base teórica e hipótesis 

CAPÍTULO III:  Se describe metodología de diseño, población y muestra, variables y 

operacionalización de variables, descripción de instrumentos, procesamiento y análisis 

de datos y aspectos éticos. 

CAPÍTULO IV:  Resultados y discusión de resultados. 

CAPITULO V: Conclusiones y recomendaciones 
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CAPITULO I. EL PROBLEMA 

1.1. Planteamiento del problema 

El análisis de calidad es un campo importante ya que afecta la reducción de costos, la 

retención de clientes, la rentabilidad, etc. de una organización. De esta manera, la industria de la 

salud está encontrando mejores formas de gestionar la competencia entre fabricantes para 

garantizar la rentabilidad y la sostenibilidad (1). La calidad de atención que brinda el Hospital 

MINSA es reconocida por los pacientes que acuden a utilizar el servicio. La calidad de la atención 

médica sigue siendo inadecuada en los países de todo el mundo con ingresos bajos y medianos; 

aunque estas mejoras podrían salvar más de 8 millones de vidas cada año (2). 

A pesar de la creciente base de literatura y la comprensión de la calidad de la atención y 

sus mecanismos, como intervenciones, estrategias o herramientas prácticas para mejorar la calidad 

de la atención, el estudio reflexivo sobre su uso sigue sin desarrollarse (3). Los registros digitales 

pueden mejorar las atenciones médicas dándoles una mejor calidad y eficacia; organizaciones 

nacionales e internacionales están promoviendo esta idea en todo el mundo (4). Una de las 

estrategias que se emplean en la actualidad para disminuir las desigualdades sociales es potenciar 

estrategias de mejora de calidad. Este concepto es abstracto, objetivo y subjetivo. Puede explicarse 

a través de múltiples dimensiones, que están influenciadas por procesos culturales y actores de 

poder (5).  

Podemos definir la calidad como la armonía entre las expectativas de necesidades en la 

mente del usuario y las intervenciones oportunas que mejor las habilitan. El Ministerio de 

Tecnología la define como se mide el sistema de salud cuando aumenta la probabilidad de obtener 

los resultados que se querían del paciente y disminuye la posibilidad de encontrar resultados 
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adversos a la luz del conocimiento médico (6). Normativas importantes relacionadas con el 

cuidado dental; esto implica respetar todas las leyes y procedimientos sanitarios y proteger a los 

profesionales y pacientes frente a posibles conflictos de intereses. Para ser profesional, un dentista 

necesita no sólo de buena técnica, sino también de ética, por eso debe conocer las normas que lo 

rigen (7).  

El consentimiento informado (CIF) es una función importante de la relación médico-

paciente, siendo un proceso bioético y médico-legal y un documento que trasciende esta relación. 

Este es un acuerdo voluntario entre un médico y un paciente en el que el médico establece un plan 

de tratamiento y presenta los riesgos, beneficios e información que le permite participar en una 

situación de emergencia resultante del procedimiento aprobado. aceptación o rechazo posterior y 

los síntomas del paciente (8). 

Para salvaguardar a los pacientes y sus derechos para el diagnóstico y tratamiento de 

enfermedades, se propone regular un conjunto de tales medidas: 1) incluir en los programas 

educativos de farmacia y medicina; 2) obligar al médico a explicar al paciente o a su representante 

las diferencias de los protocolos de tratamiento; 3) reconocer las directrices médicas como fuentes 

de derecho en los procesos penales y civiles (9). La ausencia en la legislación nacional de 

conceptos de derecho médico claramente definidos limita el potencial de protección legal de los 

derechos de los pacientes y hace necesaria la elaboración y adopción de un acto jurídico único que 

regule de manera eficiente los derechos y obligaciones del médico y del paciente (10). 
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1.2.Formulación del problema 

1.2.1 Problema general 

 ¿Existe relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la calidad 

de la atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la universidad Privada 

Norbert Wiener 2023?     

1.2.2 Problemas específicos  

 ¿Cuál es el nivel de conocimiento de derechos y deberes de los pacientes de las segundas 

especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023? 

 ¿Cuál es el nivel de calidad de atención odontológica en pacientes de segundas especialidades 

de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023? 

1.3.Objetivos de la investigación  

1.3.1 Objetivo General  

 Determinar la relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la 

calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la Universidad 

Privada Norbert Wiener 2023. 

1.3.2 Objetivos específicos  

 Determinar el nivel de conocimiento de los derechos y deberes de los pacientes de las segundas 
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especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener2023. 

 Determinar el nivel de calidad de atención odontológica en pacientes de segundas 

especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023. 

1.4. Justificación de la investigación  

1.4.1 Teórica 

Este estudio tiene valor teórico ya que se busca obtener información nueva, actualizada y 

basada en la evidencia sobre el conocimiento de la relación que pueda existir entre el nivel de 

conocimiento de derechos y deberes del paciente y la calidad de la atención odontológica.  

1.4.2 Metodológica 

El aporte metodológico del presente estudio viene siendo los instrumentos utilizados para 

obtener la información, ya que con estos se puede seguir realizando investigaciones similares con 

la finalidad de obtener más información ya que los estudios con estas variables son escasos. 

1.4.3 Práctica 

El estudio ayudará a los cirujanos dentistas que desarrollan su labor en ambos sectores 

laborales, sector privado y público, para que puedan aplicar los conocimientos que se logren 

obtener en esta investigación, de tal manera que ellos puedan ofrecer un mejor servicio para sus 

pacientes. 
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1.5. Limitaciones de la investigación  

1.5.1 Temporal: 

A nivel temporal, la limitación que se encontró, es el tiempo que se tardó para acceder a 

completar la muestra establecida. Sin embargo, no fue impedimento para efectuar el presente 

estudio. 

1.5.2 Espacial:  

La presente investigación se llevó a cabo en las instalaciones del Centro Odontológico de 

la universidad Norbert Wiener en el año 2023. 

1.5.3 Recursos: 

 La investigación fue autofinanciada por el propio investigador, lo cual sólo permitía usar 

el recurso ya programado. 
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CAPÍTULO II. MARCO TEÓRICO 

2.1 Antecedentes de la investigación  

Fabian A, et al. (2022) Lima, en este estudio el objetivo fue “Evaluar la relación entre la 

calidad de atención y el grado de satisfacción de los pacientes atendidos en una cadena de clínicas 

odontológicas en Lima, Perú, en los años 2019 y 2020”. Fue de un enfoque cuantitativo, diseño 

descriptivo y transversal. Los resultados obtenidos fueron: el 93,30% de 150 encuestados percibió 

alta calidad; El 96,70% (145) de los pacientes entrevistados se mostraron satisfechos (11). 

Brítez S, et al (2022) Paraguay; el objetivo fue “Medir el nivel de conocimiento sobre 

deberes y obligaciones en la práctica odontológica en el Paraguay”. Fue de tipo observacional de 

corte transversal, la muestra estuvo compuesta por 100 odontólogos. El instrumento fue un 

cuestionario compuesto por 20 preguntas divididas de la siguiente manera: 4 ítems relacionadas a 

las características sociodemográficas y académicas, 13 ítems sobre deberes y obligaciones en 

odontológica, 1 ítem sobre capacitación en legislación odontológica, 1 ítem sobre el cumplimiento 

de impuestos y el último ítem sobre protección radiológica. El 71% fue el nivel suficiente de 

conocimiento de los deberes y obligaciones en odontología obtenido. No hubo diferencias 

significativas en el nivel de conocimientos según la universidad a la que asistieron y el año de 

graduación (12). 

Parodi D, Medin A (2018) Chile; el objetivo fue “Conocer las expectativas y percepciones 

de calidad de servicio en pacientes de atención dental del Consultorio Vtuvoioleta Parra de 

Chillán”. Tuvo un corte transversal, se utilizó como instrumento el cuestionario SERVQUAL para 

obtener la información que se necesita sobre las percepciones de calidad de la atención según 

previsión de salud, nivel educacional, actividad, sexo y edad de todos los pacientes. Los resultados 



 

7 

 

fueron que las percepciones no alcanzaron las expectativas de ninguna dimensión, que los varones 

tienen mejor percepción que las mujeres y que a medida que cumplen más años, se incrementa la 

percepción de calidad de servicio (13). 

Lara J, Hermoza R, Arellano C. (2020) Lima; el objetivo fue “Determinar la satisfacción 

de los pacientes que recibieron un servicio odontológico en un hospital en Lima”. Material y 

métodos: Fue de tipo observacional y de corte transversal. La muestra se conformó por 702 

personas que acudían al hospital. Se utilizó como instrumento un cuestionario de tipo SERVQUAL 

modificado para determinar la satisfacción del paciente. Luego de analizar los datos se obtuvo que 

un 88.6% de los pacientes se encuentran insatisfechos. Los pacientes de 35 a 49 años expresaron 

tasas de insatisfacción más altas del 34,5% y del 30,9% para las visitas de diagnóstico; siendo 

estadísticamente significativo en estos casos (14). 

Salazar R, (2019) Lima; el objetivo era “Evaluar el nivel de conocimiento sobre derechos 

en salud y su relación con el cumplimiento en la atención desde la perspectiva de los padres de 

pacientes hospitalizados”. Fue de tipo cualitativo de diseño observacional de corte transversal, la 

muestra estuvo compuesta por 150 padres de los pacientes que acudían al hospital. Los datos se 

obtuvieron mediante la recopilación de información sobre el conocimiento de los derechos en salud 

y la percepción de la calidad de la atención. En la primera variable, el 56,0% tenía un nivel alto de 

conocimiento sobre derechos en salud, mientras que en la segunda variable, el 50,7% tenía un nivel 

medio de calidad de atención (15). 
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2.2 Bases teóricas  

Marco Teórico 

Derecho a la Salud 

El derecho a la salud fue establecido por el artículo 4 de la Constitución Federal para que 

todas las personas en el país reciban las medidas y tratamientos preventivos, médicos y de 

rehabilitación necesarios para aliviar la enfermedad tras el diagnóstico. Es un derecho 

fundamental. Los servicios médicos para el diagnóstico de enfermedades crónicas son 

proporcionados por una variedad de organizaciones gubernamentales, privadas y comunitarias 

(16). 

Derechos y Deberes del paciente 

Derechos del Paciente 

En la Ley N° 29414, Ley que establece los derechos de los usuarios de los servicios de 

salud. Según el artículo 15, los derechos de toda persona son lo siguiente: 

Acceso a los servicios de salud: 

Todo prestador de servicios de salud, independientemente de su naturaleza, debe ofrecer al 

paciente atención de emergencia en los campos médico, quirúrgico y psiquiátrico. 

El paciente tiene la libertad de seleccionar el proveedor y el centro de atención médica, excepto en 

situaciones de emergencia. 

El paciente tiene derecho a pedir una segunda opinión de un personal de salud distinto a lo 

que el establecimiento de salud brinda en cualquiera de las etapas de la atención.  

El paciente tiene derecho a obtener medicinas y servicios de salud adecuados para la 
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prevención y reestablecer su salud. 

Acceso a la información 

El paciente tiene derecho a ser informado adecuada y oportunamente sobre sus derechos 

en calidad de usuarios de salud, teniendo en cuenta su idioma e idioma. 

El paciente tiene legalmente derecho a ser informado de la identidad del proveedor de 

atención de la salud responsable de su tratamiento. 

El paciente tiene derecho a recibir información completa sobre los servicios de salud que 

puede solicitar y los requisitos necesarios previo a cualquier procedimiento terapéutico. 

El paciente tiene derecho a tener acceso al conocimiento exacto y oportuno del reglamento 

y condiciones normativas del establecimiento de salud. 

El paciente tiene derecho a rechazar el tratamiento o continuar con el mismo, además de 

recibir la explicación de las consecuencias de esa negativa.  

El paciente tiene derecho a ser informado si su tratamiento es de naturaleza experimental. 

El paciente tiene derecho a obtener detalles precisos y completos sobre los atributos de los 

servicios de atención médica, los gastos de los servicios médicos y los horarios de atención, etc. 

Atención y recuperación de la salud 

Los pacientes tienen derecho a un trato respetuoso y no discriminatorio que defienda su 

dignidad y privacidad. 

El paciente tiene derecho a recibir tratamiento con una eficacia comprobada 

científicamente y que los efectos adversos hayan sido advertidos previamente.  
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El paciente tiene derecho a su seguridad propia y a no ser perturbado o puesto en peligro 

por terceras personas distintas al personal que labora en el establecimiento de salud. 

El paciente tiene derecho a poder autorizar la presencia de personas que no estén 

relacionadas directamente con tu tratamiento durante el mismo. 

El paciente merece que se respete su proceso natural de muerte debido a su enfermedad. 

El paciente tiene derecho a ser escuchado y a recibir respuesta cuando se encuentre en 

desacuerdo con la atención recibida. 

El paciente tiene derecho a ser atendido por profesionales de la salud que se encuentren 

debidamente calificados y competentes para realizar los tratamientos que necesita para recuperar 

su salud. 

Consentimiento informado 

El paciente tiene derecho a dar su consentimiento informado, libre y voluntario sin que 

nadie lo persuada u obligue para el procedimiento o tratamiento médico. 

El paciente tiene derecho a recibir documentación escrita de su consentimiento para cualquier 

procedimiento o tratamiento experimental. 

Deberes del Paciente 

Registrar y mantener actualizados sus datos personales como requisito indispensable para 

poder acceder a los servicios de salud. 

Presentar su DNI para solicitar los servicios de salud, con la excepción de una situación de 

emergencia. 



 

11 

 

El paciente debe respetar y mostrar empatía hacia el personal de la salud. 

El paciente tiene el deber de cumplir con responsabilidad su tratamiento, conservación y 

recuperación de su salud. 

El paciente tiene el deber de utilizar de manera adecuada los servicios y la infraestructura 

del establecimiento de salud. 

El paciente tiene el deber de solicitar la información respectiva sobre los procesos y la 

normativa del establecimiento de salud. 

El paciente tiene el derecho de respetar las normas sanitarias de las diferentes áreas del 

establecimiento de salud para poder prevenir los posibles riesgos de la salud. 

El paciente tiene el deber de participar en los actos de defesan de sus derechos acercándose 

a las instancias respectivas del establecimiento de salud (17). 

Relación Médico Paciente 

La relación médico-paciente debe ser vista como un compromiso entre dos personas, como 

un acuerdo de voluntad que inicia un intercambio de beneficios y compensaciones. Los médicos-

proveedores y pacientes-usuarios tienen derechos y obligaciones bilaterales y recíprocos. Las 

responsabilidades del médico incluyen preparar historias clínicas, ayudar a los pacientes, 

determinar diagnósticos, proporcionar planes de tratamiento, informar, derivar pacientes a otro 

especialista o llegar a un acuerdo sobre el caso, mantener la confidencialidad médica, preparar 

certificados médicos y resúmenes clínicos. Las obligaciones del paciente incluyen, entre otras, ser 

digno de confianza en las comunicaciones con el médico, adherirse al tratamiento y ser remunerado 

o retribuido (cuando así lo establezca la legislación vigente) (18). 
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           En la relación médico-paciente, el médico debe darse cuenta de que el paciente no está 

físicamente enfermo sino en general. Por lo tanto, es crucial establecer una buena relación médico-

paciente, que es el parámetro necesario para que los pacientes experimenten dignidad, esperanza 

y respeto mutuo mientras están en el hospital o en el consultorio. El respeto está orientado tanto al 

desarrollo de la práctica médica como a las simples interacciones humanas. Para desarrollar una 

adecuada relación médico-paciente que tenga en cuenta todos los ángulos y modalidades de esta 

relación, es necesario considerar los estándares éticos vigentes y vivir algunas de las virtudes que 

hacen de un médico un buen profesional (19). 

 

Una relación sólida entre médico y paciente promueve una comunicación efectiva, 

enfatizando la importancia de una información clara, integral y accesible. Esta relación implica 

que los médicos desarrollen tratamientos que tengan impactos éticos, filosóficos, psicológicos y 

sociológicos en la práctica sanitaria (20). Los estándares legales de divulgación en una variedad 

de jurisdicciones requieren que los médicos informen a los pacientes sobre las posibles 

consecuencias del tratamiento, como condición para obtener el consentimiento del paciente. Tal 

deber de informar es especial en la medida en que la divulgación extensiva de riesgos y beneficios 

potenciales no suele ser una condición para obtener el consentimiento en transacciones no médicas 

(21). 

El médico debe darse cuenta que su paciente no solo está enfermo físicamente, sino 

enfermo en su totalidad. Por lo tanto, una buena relación médico-paciente es de suma importancia 

como parámetro necesario para que los pacientes experimenten dignidad, esperanza y respeto 

mutuo durante su estadía hospitalaria o en su consultorio médico. El respeto está enfocado tanto 

al desarrollo de la práctica médica como a la sencilla interacción personal. Para establecer una 
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buena interacción médico-paciente, teniendo en cuenta todos los puntos y modos de esta 

interacción, se debe considerar la ética actual y contemplar las bondades que hacen del médico un 

buen profesional (22). 

La relación médico-paciente siempre ocupa una posición central en las actividades 

médicas. Es una de las relaciones profesionales más complejas e importantes. Podemos pensar en 

él como la base que sustenta todas las prácticas médicas. Es por eso que ha sido objeto de 

investigación e intenso debate. Desde el primer encuentro entre un profesional y un paciente, de 

las Heras reconoce que se construye una "alianza médica" basada en la confianza mutua. En otras 

palabras, las dos partes decidieron crear una relación que impulsaría la atención médica de los 

pacientes a través de la cooperación mutua (23). 

 

Calidad  

Definición de Calidad 

Es el grado de conformidad entre las expectativas que el usuario tiene en mente con la 

necesidad y el período de máximo beneficio. La Oficina de Evaluación de Tecnología define la 

calidad de la atención como la medida en que un procedimiento terapéutico maximiza la 

probabilidad de lograr los resultados deseados del paciente y minimiza la probabilidad de 

resultados no deseados, dado el nivel de experiencia médica. Dado que la calidad depende del 

punto de vista del usuario, la calidad supera las expectativas del usuario y cumple con los requisitos 

(24). 

Donabedian afirma que evaluar la calidad de la atención implica considerar dos elementos 

críticos: la calidad de la atención técnica, que se refiere al uso del conocimiento y las habilidades 

clínicas para promover la salud del paciente, y la calidad de la atención interpersonal, que incluye 
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las relaciones entre los pacientes y los profesionales de la salud. La calidad de la atención se puede 

investigar tanto a nivel individual, las percepciones de las personas sobre la calidad que brindan 

como a nivel grupal, la satisfacción del paciente, las tasas de mortalidad hospitalaria, las tasas de 

infección y la percepción agregada de la atención brindada por grupos de personas en equipos, 

departamentos y organizaciones. Por lo tanto, el concepto de calidad de la atención puede diferir 

dependiendo de si se mide a nivel individual con autoevaluaciones informadas individualmente, o 

a nivel de grupo con medidas de calidad de la atención basadas en registros, como registros de 

pacientes, o con medidas basadas en encuestas, como encuestas de satisfacción del paciente (25). 

Actualmente no existe una herramienta de evaluación de la calidad reconocida internacionalmente 

y utilizada de manera consistente. Uno de los muchos sistemas es el índice de calificación de 

evaluación por pares (PAR) desarrollado por Richmond et al. para proporcionar una evaluación 

objetiva del éxito del tratamiento Calidad en Servicios de Salud (26). 

La calidad como concepto en la atención de la salud es muy amplio y un poco inusual, 

suele ser dos: concreto y básico, quien lo utilizará, y por lo tanto será un buen concepto diferente 

para los líderes de la organización. Salud. En lugar de ser utilizado por profesionales y pacientes 

de los servicios de salud. La OMS en 1991 definió la calidad de la salud como altas habilidades 

profesionales, uso eficiente de los recursos con un riesgo mínimo para el paciente y satisfacción 

alta y una impresión positiva en la salud. El Ministerio de Salud de nuestro país, el Perú, define la 

calidad de la atención como un conglomerado de características técnicas, científicas, humanas y 

físicas necesarias para que los consumidores cumplan con sus expectativas de atención (27). 
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Calidad Asistencial 

Según la Organización Mundial de la Salud: La medicina moderna se basa en el 

conocimiento y en factores biológicos como la edad del paciente, el diagnóstico, la adherencia al 

tratamiento, etc., para que los pacientes puedan recibir un diagnóstico certero y un tratamiento 

eficaz, con el fin de lograr una mejor salud. y reducir la morbilidad de los pacientes. costo del 

equipo reduzca el riesgo y aumente la satisfacción del paciente. Avedis Donabedian explica que 

una buena atención médica se trata de hacer grandes avances en la atención médica con cosas 

buenas. Para la OTA, la calidad de la atención se refiere al nivel de atención que mejora los 

resultados de los pacientes y reduce el riesgo de resultados adversos (28). 

Calidad de atención 

Se puede evidenciar por el nivel de procedimientos especializados que suman o restan al 

bienestar del paciente y por lo tanto se relacionan con los niveles de satisfacción e insatisfacción 

con los servicios prestados, ya que se sabe que los pacientes satisfechos adhieren con mayor 

frecuencia al tratamiento y se recomienda su continuación cuidadosa. saludable (29). 

La OMS explica que la calidad de atención es una manera fácil de diagnosticar y tratar 

enfermedades, incluyendo las causas y el conocimiento del paciente o profesional de la salud y del 

personal médico, lo que se traduce en bajos costos y buena atención médica. Al considerar las 

compensaciones involucradas en todos los procesos de atención, Donabedian lo define como 

maximizar el beneficio de los usuarios de la atención médica (30). 

Para evaluar la calidad en salud se necesita aplicar un proceso de actividades planificadas 

con el objetivo final de lograr una mejora continua a través de las evaluaciones en la estructura, el 

proceso y las medidas de resultado. Los médicos y especialistas en atención de la salud 

involucrados en temas de calidad se enfrentan a una cantidad enorme y casi siempre creciente de 
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literatura para leer e integrar. Sin embargo, la novedad y calidad de estos artículos (en términos de 

medicina basada en la evidencia) no ha sido evaluada y descrita sistemáticamente (31). 

 

La calidad de la atención de la salud se define en la Orden del Ministerio de Salud #752 

del 28 de septiembre de 2012 de la siguiente manera: “brindar asistencia médica y organizar los 

servicios de atención de la salud de acuerdo con las normas de atención de la salud. La evaluación 

de la calidad de la atención médica es el cumplimiento de la asistencia médica proporcionada con 

los estándares formales de atención médica” (32). 

El Instituto de Medicina (IOM) define la QoC como “el grado en que los servicios de salud 

para individuos y poblaciones aumentan la probabilidad de obtener los resultados de salud 

deseados y son consistentes con el conocimiento profesional actual” (Instituto de Medicina Comité 

sobre la Calidad de la Atención Médica en América 2001). La Comisión de Salud Global de Lancet 

definió un sistema de salud de alta calidad como “aquel que optimiza la atención de la salud en un 

contexto dado brindando de manera constante atención que mejora o mantiene los resultados de 

salud, siendo valorado y confiado por todas las personas, y respondiendo a las necesidades 

cambiantes de la población” (33). 
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2.3 Formulación de hipótesis  

Hi: Existe relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la calidad 

de la atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la Universidad Privada 

Norbert Wiener 2023. 

Ho: No existe relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la 

calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la Universidad 

Privada Norbert Wiener 2023. 
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CAPÍTULO III. METODOLOGÍA 

3.1. Método de la investigación:  

El método que se usó es hipotético deductivo, ya que se descubrió un fenómeno dentro de 

un grupo de personas que son parte del estudio y conocer su distribución en la misma (34). 

3.2. Enfoque de la investigación:  

El enfoque fue de tipo cuantitativo, este se usó para comprender frecuencias y promedios, 

también se utilizó para comprender las relaciones de causa y efecto y comprobar o confirmar 

teorías o hipótesis a través un análisis estadístico. Posterior a esto los resultados pueden ser 

expresados en tablas y gráficos (35). 

3.3. Tipo de investigación: 

Es una investigación fundamental ya que comienza con un marco teórico y tiene como 

objetivo aumentar la comprensión científica actual (34). 

3.4. Diseño de la investigación: 

 Es un estudio observacional, descriptivo de corte transversal ya que se recopiló la 

información de un evento o fenómeno en un punto en el tiempo (35).  
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3.5. Población, muestra y muestreo 

Población 

La población que se utilizó fueron los pacientes atendidos por los alumnos de segundas 

especialidades de la Escuela de Odontología de la Universidad Norbert Wiener durante el año 

2023, considerando que la cantidad de pacientes que llegan al Centro Odontológico es de 420 

pacientes nuevos en el ciclo regular, esta información fue brindada por el área de estadística de 

dicha institución de educación superior antes mencionada.  

Muestra 

Teniendo en cuenta la cantidad de pacientes que llegan al Centro Odontológico de la 

Universidad Privada Norbert Wiener y son atendidos por alumnos de segundas especialidades de 

la Escuela de Odontología durante el año 2023, a esta población se le aplicó la fórmula para 

población finita: 

𝑛 =
𝑁 ∗ 𝑍∝

2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞

𝑒2 ∗ (𝑁 − 1) + 𝑍∝
2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞

 

Donde:  

N = Tamaño muestral 

Z = Nivel de confianza al 95% es 1.96 

E = Error de estimación se admitirá un margen de (e = 5%) 

q = Probabilidad esperada (en este caso 5% = 0.05) 

q = Probabilidad en contra 1-p (en este caso 1-0.05 = 0.95) 
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Se realizó el cálculo reemplazando con los valores de la fórmula, lo cual dio como resultado 

que la muestra seria de 200.89. Por lo tanto, según el resultado este resultado, para la investigación 

la muestra sería de 201 pacientes del Centro Odontológico de la Universidad Privada Norbert 

Wiener. 

Criterios de inclusión:  

 Pacientes que se atiendan en el Centro Odontológico de la Universidad Privada Norbert 

Wiener. 

 Pacientes que hayan leído y firmado el consentimiento informado.  

Criterios de Exclusión  

 Pacientes que acuden a controles en el Centro Odontológico de la Universidad Privada Norbert 

Wiener. 

Muestreo 

Por simplicidad, se utilizó un muestreo aleatorio, en este tipo de muestreo la muestra se 

pone a disposición de los participantes del estudio de la forma más sencilla posible (36). 
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3.6. Variables y operacionalización 

 

Variable 

 

Dimensión 

 

Indicador 

 

Escala de 

medición 

 

Escala 

Valorativa 

 

 

 

 

Nivel de 

conocimiento de 

Derechos del 

paciente 

 

 

 

 

Derecho al acceso 

de los servicios de 

salud. 

Constituida por 

preguntas del 1 al 5 

del cuestionario 

Cualitativo 

Nominal 

SI 

NO 

Derecho al acceso a 

la información 

 

 

Constituida por 

preguntas del 6 al 

10 del cuestionario 

Derecho a la 

atención y 

recuperación 

Constituida por 

preguntas del 11 al 

15 del cuestionario 

Derecho al 

consentimiento 

informado 

Constituida por 

preguntas del 16 al 

20 del cuestionario 

 

 

Nivel de la calidad 

de atención 

Elementos tangibles 

Constituida por 

preguntas del 1 al 4 

del cuestionario 

Cuantitativo 

Ordinal 

Muy 

Bueno (89 

a 110) 

Bueno (67 Fiabilidad 

Constituida por 

preguntas del 5 al 9 
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del cuestionario a 88) 

Regular 

(45 a 66) 

Malo (23 a 

44) 

Muy Malo 

(0 a 22) 

Capacidad de 

respuesta 

Constituida por 

preguntas del 10 al 

13 del cuestionario 

Seguridad 

Constituida por 

preguntas del 14 al 

17 del cuestionario 

Empatía 

Constituida por 

preguntas del 18 al 

22 del cuestionario 
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3.7. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

3.7.1. Técnica 

En esta investigación se utilizó como técnica la encuesta y empleó dos instrumentos 

digitalizados para recopilar los datos que se necesitan. Estos instrumentos que se usaron fueron 

dos cuestionarios para medir las variables 1 y 2. Los instrumentos se tienen que llenar de manera 

anónima y se tiene que enviar vía digital. Los cuestionarios estuvieron constituidos por 20 y 22 

preguntas respectivamente. Se utilizó un enfoque no probabilístico conveniente para la 

recopilación de datos, lo que permitió una fácil selección de pacientes que aceptaron ser incluidos 

en el estudio. 

3.7.2. Descripción de instrumentos 

Se presentó un consentimiento informado a todos los pacientes de las segundas 

especialidades antes de continuar llenando los cuestionarios digitales, fueron enviados a sus 

correos electrónicos, Messenger y WhatsApp, se les explicó de manera sencilla y clara de cómo 

va a colaborar con la investigación de manera voluntaria. También se informó los detalles del 

procedimiento que tienen que seguir, los objetivos de la investigación, que no existen riesgos al 

participar y toda la información que los participantes crean relevante. Esta investigación se realizó 

aplicando dos instrumentos, uno que se usó para medir el conocimiento de derechos del paciente 

y el otro para medir la calidad de atención. Ambos instrumentos fueron recopilados de estudios 

previos en los cuales ya fueron validados por tal motivo no fue necesario revalidarlo para esta 

investigación.  
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El primer instrumento trata sobre Conocimiento de Derechos del paciente (Anexo 2), el 

cual está comprendido de cuatro dimensiones: Acceso a la información, Acceso a la información, 

Atención y recuperación y Consentimiento informado. El segundo instrumento se trata de una 

encuesta que fue medida con la escala de SERVQUAL (Anexo 2), comparando la satisfacción con 

las expectativas del servicio, que consta de 22 preguntas divididas en cinco categorías, estas 

dimensiones se puntuaron en una escala tipo Likert que va del 1 al 5, que va de muy mala a muy 

buena. Los instrumentos fueron evaluados mediante una escala de Likert.  

3.7.3. Validación 

Los cuestionarios fueron evaluados mediante juicio de expertos. 

3.7.4. Confiabilidad 

Se determinó mediante la prueba piloto. 

3.8. Plan de procesamiento y análisis de datos 

Los resultados se obtuvieron por medio de los instrumentos que fueron completados por 

los pacientes de las segundas especialidades en odontología de la Universidad Privada Norbert 

Wiener, las cuales se presentaron en tablas y gráficos estadísticos procesados con el programa 

estadístico del SPSS versión 25. 
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3.9. Aspectos éticos 

Esta investigación se sometió al Comité Institucional de Ética de Investigación (CIEI) de 

la Universidad Privada Norbert Wiener. Se usaron dos cuestionarios que fueron llenados por los 

pacientes de las segundas especialidades en odontología, para conseguir la información requerida, 

la cual se realizó con confidencialidad y compromiso, de tal manera que los datos recaudados de 

cada estudiante se mantendrán en el anonimato, salvaguardando toda información de los mismos. 

Se precisa que cada dato obtenido solo será utilizado con fines de investigación. Se empleó el 

CONSENTIMIENTO INFORMADO, para la aprobación de dicho estudio. 

Se usó el programa anti plagio TURNITIN, para similitud de documentos, con el fin de 

respetar la autoría y el esfuerzo del autor, contribuyendo a la transparencia y rendimiento 

académico del alumno. Todo esto bajo la ley de protección de datos. 
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS 

4.1 Resultados 

4.1.1. Análisis descriptivo de resultados 

Tabla 1. Conocimiento de los derechos y deberes de los pacientes de las segundas especialidades 

de la Universidad Privada Norbert Wiener2023. 

Niveles n % 

Medio 63 31.3% 

Alto 138 68.7% 

Total 201 100% 

Fuente: Base de datos de la investigación. 
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Gráfico 1. Conocimiento de los derechos y deberes de los pacientes de las segundas 

especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener2023. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Base de datos de la investigación 

 

Interpretación: De los 201 pacientes de las segundas especialidades de la Universidad Privada 

Norbert Wiener y el 68,7% (138 participantes) tiene un nivel alto de conocimiento sobre los 

derechos y deberes de los pacientes, mientras que el 31,3% (63 participantes) tiene un nivel de 

conocimiento medio. 
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Tabla 2. Calidad de atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la 

Universidad Privada Norbert Wiener 2023. 

Niveles n % 

Bueno 71 35.3% 

Muy bueno 130 64.7% 

Total 201 100% 

Fuente: Base de datos de la investigación 

 

Gráfico 2. Calidad de atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la 

Universidad Privada Norbert Wiener 2023. 
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Interpretación: De los 201 pacientes de las segundas especialidades de la Universidad Privada 

Norbert Wiener y para la variable Calidad de atención odontológica en pacientes se encontró que 

el 64.7% (130) presentan un nivel muy bueno y el 35.3% (71) presentan un nivel bueno. 

4.1.2. Prueba de hipótesis  

Hi: Existe relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la calidad 

de la atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la Universidad Privada 

Norbert Wiener 2023. 

Ho: No existe relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la 

calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la Universidad 

Privada Norbert Wiener 2023 
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Relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la calidad de la 

atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la Universidad Privada Norbert 

Wiener 2023. 

      

Conocimiento de 

Derechos del 

paciente 

Calidad de 

atención 

Rho de 

Spearman 

Conocimiento de 

Derechos del 

paciente 

Coeficiente de 

correlación 

1.000 .576** 

Sig. (bilateral)   0.000 

N 201 201 

Calidad de 

atención 

Coeficiente de 

correlación 

.576** 1.000 

Sig. (bilateral) 0.000   

N 201 201 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Fuente: Base de datos de la investigación. 

Interpretación: En el análisis de la relación entre el conocimiento de Derechos del paciente y la 

calidad de atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la Universidad 

Privada Norbert Wiener 2023, de acuerdo a los resultados se encuentra una relación significativa, 

moderada y directa se indica mediante una correlación de Spearman de 0,576 (Sig=0.00<0.05) 

entre estas variables. 
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4.1.3. Discusión de resultados 

La presente investigación titulada relación entre el nivel de conocimiento de derechos y 

deberes del paciente y la calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas 

especialidades de la universidad Privada Norbert Wiener 2023. 

Existe relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la 

calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la Universidad 

Privada Norbert Wiener 2023, coincidiendo con el trabajo del autor Fabian A, et al. (2022), en su 

resultado obtuvo que el 93,30% de los 150 encuestados percibieron alta calidad y el 96,70% (145) 

de los pacientes entrevistados se mostraron satisfechos. 

El nivel de conocimiento sobre derechos y deberes de los pacientes de las segundas 

especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023, se encontró que es alto, tiene 

similitud con la investigación Salazar R, (2019), concluyendo de acuerdo a los resultados obtenido 

en la investigación se encontró un 56,0% de alto nivel de conocimiento sobre derechos en salud. 

El nivel de calidad de atención odontológica en pacientes de las segundas especialidades 

de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023, es muy bueno, contrastando con el estudio de 

Salazar R, (2019) calidad de la atención, tuvo un nivel medio en 50.7%
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

5.1 Conclusiones 

Existe relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la 

calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la Universidad 

Privada Norbert Wiener 2023. 

El grado de concienciación sobre los derechos y responsabilidades de los pacientes en las 

segundas especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener para 2023, se encontró que es 

alto. 

El nivel de calidad de atención odontológica en pacientes de las segundas especialidades de la 

Universidad Privada Norbert Wiener 2023, es muy bueno. 

 

  



 

33 

5.2 Recomendaciones 

El director de segundas especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener deberá 

formar alianzas estratégicas para brindar a los pacientes charlas sobre derechos y 

responsabilidades, promoviendo una atención de calidad. 

Utilice herramientas para informar a los pacientes sobre sus derechos en las clínicas 

ambulatorias a través de carteles, anuncios internos, boletines y folletos. 

Tenga una conversación con su personal sobre cómo brindar atención de calidad y tratar a 

nuestros pacientes con dignidad, enfatizando el uso de la empatía como enfoque de comunicación 

entre el personal y los pacientes. 
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ANEXOS 

Anexo 1: Matriz de consistencia  

Título de la Investigación: “Relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes del paciente y la calidad de la atención 

odontológica en pacientes de segundas especialidades de la universidad Norbert Wiener 2023” 

Formulación del 

Problema 
Objetivos Hipótesis Variables Diseño Metodológico 

Problema General 

¿Existe relación entre el 

nivel de conocimiento 

de derechos y deberes 

del paciente y la calidad 

de la atención 

odontológica en 

pacientes de segundas 

especialidades de la 

universidad Norbert 

Wiener 2023?  

Problemas Específicos 

¿Cuál es el nivel de 

conocimiento de los 

derechos y deberes de 

los pacientes de las 

segundas especialidades 

de la Universidad 

Objetivo General 

Determinar la relación 

entre el nivel de 

conocimiento de 

derechos y deberes del 

paciente y la calidad de 

la atención odontológica 

en pacientes de segundas 

especialidades de la 

Universidad Privada 

Norbert Wiener 2023. 

Objetivos Específicos 

Determinar el nivel de 

conocimiento de los 

derechos y deberes de los 

pacientes de las segundas 

especialidades de la 

Universidad Privada 

Hi: Existe relación entre 

el nivel de conocimiento 

de derechos y deberes 

del paciente y la calidad 

de la atención 

odontológica en 

pacientes de segundas 

especialidades de la 

Universidad Privada 

Norbert Wiener 2023. 

Ho: No existe relación 

entre el nivel de 

conocimiento de 

derechos y deberes del 

paciente y la calidad de 

la atención odontológica 

en pacientes de segundas 

especialidades de la 

 

 

Variable 1: 

Nivel de 

conocimiento 

de Derechos del 

paciente. 

 

 

Variable 2: 

Nivel de la 

calidad de 

atención 

Método de la investigación:   

El método que se usará es 

hipotético deductivo, ya que se 

descubrirá un fenómeno dentro 

de un grupo de personas que 

son parte del estudio y conocer 

su distribución en la misma. 

Enfoque de la investigación: 

El enfoque fue de tipo 

cuantitativo, este se usa para 

comprender frecuencias y 

promedios, también se utiliza 

para comprender las relaciones 

de causa y efecto y comprobar 

o confirmar teorías o hipótesis 

a través un análisis estadístico. 

Posterior a esto los resultados 

pueden ser expresados en 
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Privada Norbert Wiener 

2023? 

¿Cuál es el nivel de 

calidad de atención 

odontológica en 

pacientes de segundas 

especialidades de la 

Universidad Privada 

Norbert Wiener 2023? 

 

Norbert Wiener2023. 

Determinar el nivel de 

calidad de atención 

odontológica en 

pacientes de segundas 

especialidades de la 

Universidad Privada 

Norbert Wiener 2023. 

Universidad Privada 

Norbert Wiener 2023. 

tablas y gráficos. 

 

Tipo de investigación:  

Es una investigación básica 

porque parte desde un marco 

teórico y se busca aumentar los 

conocimientos científicos ya 

existentes. 

 

Diseño de la investigación:  

Es un estudio observacional, 

descriptivo de corte transversal 

ya que se recopiló la 

información de un evento o 

fenómeno en un punto en el 

tiempo. 
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Anexo 2: Instrumentos 

Instrumento 1 

N° PREGUNTAS 

SI NO 
I 

DERECHO AL ACCESO DE LOS SERVICIOS DE 

SALUD 

1 
¿Conoce Ud. sobre sus derechos como usuario de los 
servicios de salud? 

  

2 

Sabe Ud. que tiene derecho a elegir libremente al médico 
tratante con que cuenta el establecimiento de salud para su 

atención, excepto en caso de emergencias. 

  

3 
¿Está enterado Ud. que su atención es inmediata en caso de 
emergencia? 

  

4 
¿Está informado Ud. que tiene derecho a una segunda 
opinión médica? 

  

5 

¿Sabía Ud. que tiene derecho al acceso a servicios, 

medicamentos y productos sanitarios adecuados y 
necesarios?  

  

II DERECHO AL ACCESO A LA INFORMACIÓN   

6 
¿El establecimiento de salud brinda información adecuada 
y oportuna de sus derechos en calidad de paciente? 

  

7 

¿Conoce Ud. el nombre del médico responsable de su 
atención, así como de los profesionales a cargo de sus 

procedimientos a realizarle? 

  

8 
¿Sabe Ud. que tiene derecho a ejercer su reclamo en caso 
este disconforme con la atención recibida? 

  

9 

¿Recibió Ud. por parte de su médico tratante en términos 
comprensibles información completa y oportuna sobre su 

enfermedad y sobre las alternativas de tratamiento? 

  

10 
¿Sabía Ud. que tiene derecho a conocer las normas, 
reglamentos de la institución donde es atendido? 

  

III DERECHO A LA ATENCIÓN Y RECUPERACIÓN   

11 

¿Sabía Ud. que tiene derecho a ser escuchado y a recibir 
respuesta cuando se encuentre disconforme con la atención 

recibida? 

  

12 
¿Sabía Ud. que el personal de salud debe brindar una 

atención con respeto, dignidad y sin discriminación? 

  

13 
¿Conocía Ud. que no se puede perturbar o exponer a peligro 
a un paciente? 
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14 

¿Sabía Ud. que puede solicitar la autorización de la 

presencia de un tercero en el examen médico que se le 
pueda realizar? 

  

15 
¿Sabía Ud. que se debe respetar el proceso natural de la 
muerte del enfermo terminal? 

  

IV DERECHO AL CONSENTIMIENTO INFORMADO   

16 

¿Está informado que ante pruebas riesgosas, intervenciones 
quirúrgicas o procedimientos que puedan dañar su 

integridad debe realizarse con el consentimiento informado 
por escrito firmado por el paciente? 

  

17 

¿Está informado que tiene que dar su consentimiento 

informado por escrito cuando se trate de exploración, 
tratamiento o exhibición de imágenes con fines docentes? 

  

18 

¿Está enterado Ud. que antes de ser incluido en un estadio 
de investigación científica debe emitir su consentimiento 

informado por escrito? 

  

19 
¿Está informado Ud. que puede negarse o continuar con el 
tratamiento, salvo cuando se ponga en riesgo su vida? 

  

20 

¿Está informado Ud. que antes de ser objeto de experimento 
para la aplicación de medicinas debe emitir su 

consentimiento informado por escrito? 
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Instrumento 2 

N° PREGUNTAS 
Muy 

Malo 
Malo Regular Bueno 

Muy 

Bueno 

1 

El personal del Centro Odontológico 

cuenta con instrumental necesario para 
realizar la atención.  

     

2 

El Centro Odontológico cuenta con 

instalaciones físicas, como consultorios 
cómodos y agradables, 

     

3 

La información sobre su salud bucal 
entregada por el equipo del centro 

odontológico es clara y sin tecnicismos. 

     

4 

El Centro Odontológico tiene 
herramientas, manuales o audiovisuales 

modernas de apoyo para explicar sus 
tratamientos dentales. 

     

5 

El Centro Odontológico cumple con 
terminar un tratamiento dental en la fecha 

estipulada. 

     

6 

El equipo del Centro Odontológico le 
informa detalladamente de todo 

tratamiento dental que se le realizará. 

     

7 
El Centro Odontológico habitualmente 

realiza muy bien sus tratamientos dentales. 

     

8 

Cuando a Ud. le falta algún documento 
para ser atendido, el equipo del Centro 

Odontológico muestra interés para 
solucionar su problema. 

     

9 
Todo el equipo del Centro Odontológico le 
entrega una atención oportuna y eficiente. 

     

10 

El sistema de atención del Centro 

Odontológico está hecho para entregarle un 
buen servicio. 

     

11 

En el Centro Odontológico cumplen 
oportunamente con sus demandas de 

atención. 

     

12 

El Centro Odontológico le entrega 
información, diagnósticos y resuelve sus 

dudas de tratamientos odontológicos en sus 
siguientes citas. 
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13 

Las citas que le programan para sus 

tratamientos odontológicos según Ud. son 
suficientes. 

     

14 
El equipo del Centro Odontológico está 
siempre dispuesto a ayudarlo. 

     

15 

El equipo del Centro Odontológico está 

siempre dispuesto a ayudar a todos sus 
pacientes. 

     

16 
El equipo de trabajo del Centro 
Odontológico le transmite a Ud. confianza. 

     

17 

Ud. se siente seguro en el momento de ser 

atendido en algún consultorio del Centro 
Odontológico. 

     

18 
El equipo del Centro Odontológico es 
amable con Ud. 

     

19 

El equipo de trabajo del Centro 

Odontológico muestra conocimientos y 
destrezas para entregarle una buena 

atención. 

     

20 
El equipo del Centro Odontológico tiene la 

misma calidad de atención todo el tiempo.  

     

21 
El equipo del Centro Odontológico tiene 
una estrecha relación con sus pacientes. 

     

22 

Ud. puede expresar su conformidad o 
disconformidad en relación a la atención 

recibida en el Centro Odontológico. 
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Anexo 3: Validez del instrumento 
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Anexo 4: Confiabilidad del instrumento  

 

 

Resumen de procesamiento de casos 

 N % 

Casos 

Válido 259 99,6 

Excluidoa 1 ,4 

Total 260 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las variables del 

procedimiento. 

 
 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach 
Alfa de Cronbach basada en 

elementos estandarizados 

N de 

elementos 

,876 ,913 42 

 
 

Realizando la prueba de Alfa de Cronbach para medir la confiabilidad o fiabilidad del 

instrumento se obtuvo como resultado 0.876, lo cual nos indica que el instrumento es confiable.  
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Anexo 5: Aprobación del Comité de Ética 
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Anexo 6: Formato de consentimiento informado 

Formulario de consentimiento informado (FCI) en un estudio de investigación del CIEI-VRI 

Título de proyecto de investigación    : “Relación entre el nivel de conocimiento de derechos y deberes 

del paciente y la calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas especialidades de la 

Universidad Privada Norbert Wiener 2023”           

Investigadores     : Arnold Efrain Llanos Becerra 

Institución(es)           : Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW) 

__________________________________________________________________________        

Estamos invitando a usted a participar en un estudio de investigación titulado: “Relación entre el nivel de 

conocimiento de derechos y deberes del paciente y la calidad de la atención odontológica en pacientes de 

segundas especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023”. de fecha 01/10/2023 y 

versión.01. Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert 

Wiener(UPNW). 

I. INFORMACIÓN 

Propósito del estudio: El propósito de este estudio es determinar la relación entre el nivel de conocimiento 

de derechos y deberes del paciente y la calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas 

especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023. Su ejecución ayudará a incrementar la 

evidencia científica sobre dicho estudio. 

Duración del estudio (meses): 06 meses  

N° esperado de participantes: 201 

Criterios de Inclusión y exclusión:  

Criterios de inclusión:  

 Pacientes nuevos que se atiendan en el centro odontológico de la Universidad Privada Norbert 

Wiener. 

 Pacientes que hayan leído y firmado el consentimiento informado.  

 

Criterios de Exclusión  

 Pacientes que acuden a controles en el centro odontológico de la Universidad Privada Norbert 

Wiener. 

(No deben reclutarse voluntarios entre grupos “vulnerables”: presos, soldados, aborígenes, marginados, estudiantes 

o empleados con relaciones académicas o económicas con el investigador, etc. Salvo que la investigación redunde en 

un beneficio concreto y tangible para dicha población y el diseño así lo requiera). 

Procedimientos del estudio: Si Usted decide participar en este estudio se le realizará los siguientes 

procesos: 
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● Se presentará un consentimiento informado de manera digital, enviados a sus correos 

electrónicos, Messenger y WhatsApp, se le explicará de manera sencilla y clara de cómo va a 

colaborar con la investigación de forma voluntaria. También se le informará los detalles del 

procedimiento que tendrá a seguir, los objetivos de la investigación, que no existe riesgo al 

participar, será de manera anónima y que puede revocar su participación en cualquier momento.  

 

● firmado el consentimiento informado y autorizando su participación voluntaria, se procederá al 

llenado de dos cuestionarios que están constituidos por 20 y 22 preguntas respectivamente, de 

manera digital, vía correo electrónico, Messenger y WhatsApp, con el fin de medir el conocimiento 

de derechos y deberes del paciente y la calidad de atención odontológica en pacientes de segunda 

especialidad de la Universidad Privada Norbert Wiener 2023.  

 

● Los resultados obtenidos, se presentarán en tablas y gráficos estadísticos en el presente estudio.  

 

La entrevista/encuesta puede demorar unos 10 minutos y si en caso requiera más tiempo se le 

hará conocer previamente. 

 

Los resultados se le entregarán a usted en forma individual y se almacenarán respetando la 

confidencialidad y su anonimato. 

 

Riesgos: (Detallar los riesgos de la participación del sujeto de estudio) 

 
Su participación en el estudio no presenta ningún riesgo e inconveniente.  

  

Beneficios: (Detallar los riesgos la participación del sujeto de estudio) 

Contribuir con la investigación para incrementar la evidencia científica sobre el nivel de conocimiento sobre 

derechos y deberes del paciente y la calidad de la atención odontológica en pacientes de segundas 

especialidades de la Universidad Privada Norbert Wiener.  

Costos e incentivos: Usted no pagará ningún costo monetario por su participación en la presente 

investigación. Así mismo, no recibirá ningún incentivo económico ni medicamentos a cambio de 

su participación. 

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la información recolectada con códigos para resguardar su 

identidad. Si los resultados de este estudio son publicados, no se mostrará ninguna información que 

permita su identificación. Los archivos no serán mostrados a ninguna persona ajena al equipo de estudio. 

Derechos del paciente: La participación en el presente estudio es voluntaria. Si usted lo decide puede 

negarse a participar en el estudio o retirarse de éste en cualquier momento, sin que esto ocasione ninguna 

penalización o pérdida de los beneficios y derechos que tiene como individuo, como así tampoco 

modificaciones o restricciones al derecho a la atención médica. 

Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal (Arnold Efrain Llanos Becerra, Nº 

Cel 946853548 y correo electrónico: efrainllanos04@gmail.com).  

Así mismo puede comunicarse con el Comité de Ética que validó el presente estudio, Contacto del Comité 

de Ética: Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, Presidenta del Comité de Ética de la Universidad Norbert Wiener, 

para la investigación de la Universidad Norbert Wiener, Email: comité.etica@uwiener.edu.pe   
 

mailto:efrainllanos04@gmail.com
mailto:.etica@uwiener.edu.pe
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II. DECLARACIÓN DEL CONSENTIMIENTO 

He leído la hoja de información del Formulario de Consentimiento Informado(FCI), y declaro haber recibido 

una explicación satisfactoria sobre los objetivos, procedimientos y finalidades del estudio. Se han 

respondido todas mis dudas y preguntas. Comprendo que mi decisión de participar es voluntaria y conozco 

mi derecho a retirar mi consentimiento en cualquier momento, sin que esto me perjudique de ninguna 

manera. Recibiré una copia firmada de este consentimiento. 

 

 

__________________________   ________________________ 

Nombre participante:     Nombre investigador: 

                                                                                         Arnold Efrain Llanos Becerra 

DNI:       DNI: 71491657 

Fecha: (      /      /        )     Fecha: (      /       /          ) 

  

______________________________ 

Nombre testigo o representante legal: 

DNI: 

Fecha: (     /      /         ) 

 

Nota: La firma del testigo o representante legal es obligatoria solo cuando el participante tiene alguna discapacidad 

que le impida firmar o imprimir su huella, o en el caso de no saber leer y escribir. 
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Anexo 7: Carta de aprobación de la institución para la recolección de los datos 
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Anexo 8: Informe del asesor de túrnitin 
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Anexo 9:  Fotografías 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                      Fotografía 1 Fotografía 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Fotografía 3 
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                             Fotografía 5                                                      Fotografía 6  
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Informe de originalidad 

 


