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Resumen   

El objetivo del proyecto es “Determinar cuál es la relación entre la calidad de 

atención de enfermería y la satisfacción de los padres en el servicio de pediatría de un 

hospital de Lima, 2025”. Para ello, la metodología adoptada considera un enfoque 

cuantitativo, método hipotético-deductivo, tipo aplicada, con diseño no experimental, corte 

transversal y alcance correlacional; asimismo, la población estará conformada por 85 padres 

del servicio de pediatría de un hospital de Lima y la muestra será de 70 participantes. La 

recolección de información se realizará mediante encuesta, aplicando dos cuestionarios: para 

la variable calidad de atención de enfermería, se empleará el instrumento de Rosa Castro 

Gutiérrez (2023), y Para la variable satisfacción de los padres, se utilizará el cuestionario de 

Fiorella Copa Antón (2022); además, respecto a la validez, el instrumento 1 fue sometido a 

juicio de expertos y evaluado con Prueba Binomial, evidenciando adecuada validez de 

contenido; el instrumento 2 fue validado expertos y adicionalmente se reporta KMO > 0,5 y 

Bartlett p<0,05. En cuanto a la confiabilidad, se obtuvo Alfa de Cronbach = 0,812 

(instrumento 1) y 0,810 (instrumento 2). El procesamiento se realizará en Excel y SPSS 

26.0; el análisis contemplará estadística descriptiva según niveles y dimensiones, y una 

prueba de normalidad para definir la prueba inferencial correspondiente, presentándose los 

resultados en tablas y figuras.  

Palabras clave: calidad de atención de enfermería; satisfacción de los padres; servicio de 

pediatría. 
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Abstract 

The objective of this project is to "Determine the relationship between the quality of 

nursing care and parental satisfaction in the pediatric service of a hospital in Lima, 2025." 

To this end, the methodology adopted considers a quantitative approach, a hypothetical-

deductive method, an applied type, with a non-experimental, cross-sectional, and 

correlational design. The population will consist of 85 parents from the pediatric service of 

a hospital in Lima, and the sample will be 70 participants. Data collection will be carried out 

through a survey, applying two questionnaires: for the nursing care quality variable, the 

instrument by Rosa Castro Gutiérrez (2023) will be used, and for the parental satisfaction 

variable, the questionnaire by Fiorella Copa Antón (2022) will be used. Furthermore, 

regarding validity, instrument 1 was submitted to expert review and evaluated with a 

Binomial Test, demonstrating adequate content validity. Instrument 2 was validated by 

experts, and additionally, a KMO > 0.5 and Bartlett p < 0.05 were reported. Regarding 

reliability, Cronbach's alpha was obtained = 0.812 (instrument 1) and 0.810 (instrument 2). 

Data processing will be performed using Excel and SPSS 26.0; the analysis will include 

descriptive statistics according to levels and dimensions, and a normality test to define the 

corresponding inferential test. The results will be presented in tables and figures. 

Keywords: quality of nursing care; parental satisfaction; pediatric service
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1. EL PROBLEMA 

1.1. Planteamiento del Problema 

La calidad de la atención de enfermería en los servicios pediátricos es un factor 

fundamental para garantizar la seguridad, el bienestar y la satisfacción de los padres de los 

pacientes hospitalizados. La relación entre la atención brindada por el personal de 

enfermería y la percepción de los padres es crucial, ya que influye en la confianza hacia el 

sistema de salud y en la adherencia a los tratamientos médicos indicados (1).  

A nivel mundial, la calidad de la atención en enfermería pediátrica ha sido objeto de 

múltiples estudios debido a su impacto en la seguridad del paciente y en la percepción de 

los cuidadores. Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), el 60% de los errores 

médicos prevenibles ocurren en entornos hospitalarios pediátricos debido a fallas en la 

comunicación y en la administración de tratamientos. En países como Estados Unidos y 

Canadá, estudios han demostrado que una mayor dotación de personal de enfermería con 

mejor capacitación reduce significativamente las tasas de mortalidad infantil hospitalaria y 

mejora la experiencia de los familiares (2). 

En Latinoamérica, la calidad de atención de enfermería en pediatría presenta 

importantes desafíos debido a la limitada infraestructura hospitalaria, la sobrecarga laboral 

del personal y la escasez de recursos. Un estudio realizado en Brasil reveló que el 75% de 

los padres de niños hospitalizados manifestaron insatisfacción con la atención de enfermería 

debido a tiempos de respuesta prolongados y falta de información clara sobre el estado de 

sus hijos (3). Asimismo, en países como México y Colombia, la alta demanda en los 

hospitales pediátricos ha generado una percepción negativa en los padres sobre la atención 

recibida, lo que impacta en la confianza hacia el sistema de salud  (4). 
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En el Perú, la calidad de atención en enfermería en los hospitales pediátricos enfrenta 

dificultades similares. Según el Ministerio de Salud (MINSA), el 40% de los padres de niños 

hospitalizados han expresado insatisfacción con la atención recibida debido a deficiencias 

en la comunicación y largos tiempos de espera (5). A pesar de los esfuerzos gubernamentales 

por mejorar la capacitación del personal y aumentar la disponibilidad de insumos médicos, 

la alta carga asistencial y las limitaciones presupuestarias siguen representando obstáculos 

significativos para brindar un servicio óptimo (6). 

Dentro de los hospitales peruanos, la realidad en los servicios de Pediatría es 

preocupante. Un estudio realizado en el Hospital Nacional Edgardo Rebagliati mostró que 

el 65% de los padres consideraron que la atención de enfermería era deficiente en términos 

de calidez humana y respuesta oportuna a sus inquietudes. Esta situación refleja una 

problemática latente en los servicios de salud, donde la calidad del cuidado no solo debe 

medirse desde un enfoque técnico, sino también desde la percepción y experiencia del 

usuario. En el caso de los padres, la atención recibida impacta directamente en su nivel de 

satisfacción, pues ellos no solo acompañan al niño, sino que también participan activamente 

en su cuidado (7).  

Así pues, un estudio realizado en un hospital público de Lima, más del 60 % de los 

padres usuarios de los servicios pediátricos expresaron insatisfacción con la atención 

recibida, mientras que el 70 % manifestó no recibir información clara y oportuna sobre el 

estado de salud de sus hijos, lo que pone en evidencia deficiencias significativas en la 

comunicación y en la calidad del trato brindado por el personal de salud (7). 

En la región de Junín, los hospitales de nivel II y III presentan condiciones similares. 

En el hospital de Villa Rica, un estudio realizado en el 2022 reportó que el 58% de los padres 

de niños hospitalizados en emergencia consideraron que la atención de enfermería no 
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cumplía con sus expectativas debido a tiempos de espera prolongados y falta de información 

clara sobre la evolución de sus hijos (8). La alta demanda de pacientes, la escasez de recursos 

humanos y las condiciones laborales precarias del personal de enfermería han sido 

identificadas como factores determinantes en la percepción negativa de la atención recibida 

(9). 

La relación entre la calidad de atención de enfermería y la satisfacción de los padres 

en los servicios de pediatría es fundamental para garantizar un entorno hospitalario 

adecuado. Investigaciones han demostrado que una atención humanizada, con información 

clara y un trato empático, mejora significativamente la confianza de los cuidadores y la 

adherencia a los tratamientos médicos (10).  

En el hospital donde se realizará el estudio se identificaron problemas vinculados a 

la escasez de personal, lo que genera sobrecarga laboral y reduce el tiempo disponible para 

brindar un cuidado personalizado, afectando así la percepción de cercanía y compromiso 

hacia el niño y su familia. A ello se suma la falta de capacitación continua, tanto en aspectos 

técnicos como en habilidades de comunicación, lo que deteriora la calidad del cuidado y 

debilita el vínculo de confianza con los padres. Asimismo, las limitaciones en infraestructura 

y recursos condicionan negativamente la comodidad, la seguridad y la eficiencia del 

servicio. Por ello, abordar este problema es esencial para mejorar la calidad de la atención 

de enfermería y, en consecuencia, la satisfacción de los padres en el servicio de pediatría del 

hospital. 

1.2. Formulación del problema 

1.2.1. Problema General 

¿Cuál es relación entre la calidad de atención de enfermería y la satisfacción de los 

padres en el servicio de pediatría de un hospital de Lima, 2025? 
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1.2.2. Problemas Específicos 

• ¿Cómo se relaciona la dimensión Técnico científico con la satisfacción de los 

padres en el servicio de pediatría de un hospital? 

• ¿Cómo se relaciona la dimensión Interpersonal humana con la satisfacción 

de los padres en el servicio de pediatría de un hospital? 

• ¿Cómo se relaciona la dimensión Entorno con la satisfacción de los padres 

en el servicio de pediatría de un hospital? 

1.3. Objetivos de la Investigación 

1.3.1. Objetivo General 

Determinar cuál es relación entre la calidad de atención de enfermería y la 

satisfacción de los padres en el servicio de pediatría de un hospital de Lima, 2025  

1.3.2. Objetivos Específicos 

• Identificar cómo se relaciona la dimensión Técnico-científico con la 

satisfacción de los padres en el servicio de pediatría de un hospital. 

• Identificar cómo se relaciona la dimensión Interpersonal Humana con la 

satisfacción de los padres en el servicio de pediatría de un hospital. 

• Identificar cómo se relaciona la dimensión Entorno con la satisfacción de los 

padres en el servicio de pediatría de un hospital. 
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1.4. Justificación de la Investigación 

1.4.1. Teórica 

El estudio de la calidad de la atención de enfermería y su relación con la satisfacción 

de los padres en los servicios de Pediatría resulta relevante para ampliar la comprensión del 

impacto que tiene el cuidado brindado por el personal de enfermería en la percepción y 

bienestar de los familiares de pacientes pediátricos. Asimismo, esta investigación permitirá 

evidenciar que una atención de calidad se asocia con mayores niveles de satisfacción 

parental, lo cual puede repercutir favorablemente en el proceso de recuperación y en el 

estado emocional de los niños hospitalizados. Del mismo modo, el sustento en teorías 

propias de la disciplina, como la Teoría del Cuidado Humano de Jean Watson, fortalece el 

enfoque centrado en la relación interpersonal y el cuidado integral, aportando un marco 

conceptual consistente que respalda el desarrollo del presente estudio. 

1.4.2. Metodológica 

Metodológicamente, esta investigación se justifica en el enfoque cuantitativo, de tipo 

descriptivo-correlacional; pues permite analizar la relación entre las variables de estudio. Se 

empleará un diseño transversal, recolectando datos en un momento específico, lo que facilita 

la identificación de correlaciones entre las variables estudiadas. Para la recolección de datos, 

se utilizarán instrumentos validados, como cuestionarios adaptados al contexto local. Esta 

metodología garantiza la obtención de información fiable y válida, permitiendo la 

replicabilidad del estudio en otros entornos hospitalarios y contribuyendo al fortalecimiento 

de las prácticas investigativas en el ámbito de la enfermería pediátrica. 

1.4.3. Práctica 

En el ámbito práctico, esta investigación tiene el potencial de generar beneficios 

significativos para los servicios de pediatría. Al identificar y analizar las variables y 
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dimensiones relacionados a la satisfacción de los padres respecto a la atención de enfermería, 

se podrán diseñar e implementar estrategias de mejora orientadas a optimizar la calidad del 

servicio. Estas estrategias pueden incluir programas de capacitación continua para el 

personal de enfermería, enfoques centrados en la humanización del cuidado y el 

fortalecimiento de la comunicación efectiva con los padres. La implementación de estas 

mejoras no solo puede elevar la satisfacción de los padres, sino que también contribuirá al 

bienestar y recuperación de los pacientes pediátricos, fortaleciendo la reputación del hospital 

y promoviendo una cultura de excelencia en la atención sanitaria. 

1.5. Delimitaciones de la investigación  

1.5.1. Temporal 

El estudio se desarrollará teniendo como sujetos de estudio a los padres del servicio 

de pediatría de un hospital de Lima, en los meses de enero a mayo del 2026. En el transcurso 

del estudio se aplicarán los instrumentos que son presentados con el propósito de recabar los 

datos necesarios. 

1.5.2. Espacial  

La investigación se desarrollará en el servicio de pediatría de un hospital de Lima. 

 1.5.3. Unidades de análisis  

Los participantes en la investigación serán los padres del servicio de pediatría. 



7 

 

2. MARCO TEÓRICO 

2.1. Antecedentes 

2.1.1. Antecedentes internacionales 

Lee et al. (11), en el 2022, tuvieron como objetivo “Investigar la influencia de la 

calidad de atención de enfermería en la satisfacción de los padres en hospitales pediátricos 

en Corea del Sur”. Llevaron a cabo un estudio transversal con 200 padres participantes. Se 

empleó la “Nursing Care Quatily Questionare” y un instrumento de satisfacción parental. 

Los hallazgos indicaron que el 78% de los padres percibieron una alta calidad en la atención 

de enfermería, lo que se correlacionó significativamente con la satisfacción de los padres 

(rho de Spearman: 0.68; p=0.000). Se concluyó que la calidad de atención de enfermería es 

un factor determinante en la satisfacción de los padres. 

Martínez et al. (12), en el 2021, tuvieron como objetivo “Analizar la relación entre 

la calidad de atención de enfermería y la satisfacción de los padres en unidades de cuidados 

intensivos pediátricos en España”. Realizaron un estudio descriptivo correlacional con 120 

padres participantes. Se utilizo la “Quality of Pediatric Nursing Care Scale” y un 

cuestionario de satisfacción parental. Los resultados mostraron que el 85% de los padres 

percibieron una alta calidad en la atención de enfermería, correlacionándose positivamente 

con la satisfacción general de los padres, (Rho de Spearman: 0.72; p=0.000). Se concluyó 

que una mayor calidad en la atención de enfermería está asociada con una mayor satisfacción 

de los padres.  

Johnson et al. (13) , en el 2021, tuvieron como objetivo investigar “La relación entre 

la empatía de las enfermeras y la satisfacción de los padres en una sala pediátrica en 

Australia”. Llevaron a cabo un estudio descriptivo correlacional con 120 padres 

participantes. Se utilizó la escala “Nurse Empathy Scale” y un cuestionario de satisfacción 
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parental. Los resultados mostraron que el 80% de los padres había experimentado niveles de 

empatía altamente percibidos en las enfermeras, y tal hecho estaba bien correlacionado con 

la satisfacción general de los padres (rho de Spearman: 0,72; p=0,000). El estudio concluyó 

que la empatía en la atención de enfermería era un gran predictor de la satisfacción de los 

padres.  

Kumart et al. (14), en el 2022, tuvo como objetivo “Determinar el impacto de la 

calidad de atención de enfermería en la satisfacción de los padres en unidades pediátricas, 

India”. Este estudio transversal incluyo a 200 padres de niños hospitalizados. Se empleó el 

“Pediatric Family Satisfaction Questionnaire” para evaluar la satisfacción. Los resultados 

indicaron que el 60% de los padres estaban muy felices con la atención de enfermería, el 

30% estaba moderadamente feliz y el 10% estaba infeliz. También se encontró que había 

una relación moderada entre la competencia técnica de las enfermeras y la felicidad paterna 

p <.01, r = 0.58. El estudio concluyó que la felicidad de los padres se vio muy influenciada 

por la competencia técnica de las enfermeras.  

García et al. (15), en el 2023, tuvieron como objetivo “Determinar la relación que 

existe entre la satisfacción de los padres con la atención de enfermería en hospitales 

pediátricos en Brasil”. Realizaron un estudio descriptivo con 180 padres, utilizando el 

“Newcastle Satisfaction With Nursing scale”. Los resultados mostraron que 75% de los 

padres estaban satisfechos con la atención recibida, siendo la amabilidad y la competencia 

de las enfermeras factores clave. La disponibilidad de las enfermeras mostró una correlación 

positiva significativa con la satisfacción de los padres; rho de Spearman: 0.68, p=0.000. El 

estudio concluyo que la accesibilidad ofrecida por el personal de enfermería y la actitud 

afectan la percepción sobre calidad que los padres tienen.  
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2.1.2. Antecedentes nacionales 

Castro (16), en el 2023, tuvo como objetivo “Determinar la relación que existe entre 

la calidad de atención de enfermería y el nivel de satisfacción de los padres de familia en el 

Servicio de Pediatría de un Hospital del Ministerio de Salud de Lima”. Se llevó a cabo un 

estudio cuantitativo, correlacional, con una muestra de 90 padres de niños hospitalizados. 

Se utilizaron dos cuestionarios para medir las dos variables. Siendo los resultados que el 

60% de los padres que recibieron una alta calidad de atención de enfermería, y el 65% de 

ellos alcanzaron un alto nivel de satisfacción. Encontrándose una correlación positiva 

significativa entre la calidad de atención de enfermería y la satisfacción de los padres, (rho 

de Spearman, 0.732, p=0.000). En resumen, se llegó a la conclusión que la calidad de la 

atención de enfermería influye positivamente en la satisfacción de los padres.  

Arica (17), en el 2023, tuvo como objetivo “Determinar la relación entre la calidad 

de atención en pediatría y la satisfacción de los padres de familia en pacientes de un hospital 

público de Lima”. Se realizó un estudio cuantitativo, no experimental, transversal y 

correlacional, con una muestra de 100 pacientes pediátricos, Para la recolección de datos se 

aplicaron dos instrumentos adaptados, la guía de observación-calidad de atención en 

pediatría y el cuestionario de satisfacción de los familiares. Los resultados indicaron que el 

67% de los padres percibieron la atención como satisfactoria, mientras que el 33% señalo 

deficiencias en la comunicación y en la atención oportuna. Se encontró una correlación 

positiva moderada entre la calidad de atención en pediatría y la satisfacción de los padres 

(rho de Spearman: 58; p=0.002). Se concluyó que la comunicación efectiva y la atención 

oportuna del personal de enfermería influyen en la percepción de los padres. 

Rodríguez et al. (18), en el 2021, tuvo como objetivo “Determinar la relación entre 

la calidad de atención de enfermería con la satisfacción de los pacientes del servicio de 
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emergencia de un hospital nacional en la ciudad de Lima, Perú 2021”. Se desarrolló un 

estudio cuantitativo, de diseño no experimental correlacional y de corte transversal, con una 

muestra de 105 pacientes. Se utilizaron dos herramientas de recopilación para la 

investigación, un cuestionario privado para la calidad de atención de enfermería y checklist 

basada en SERVQUAL modificado para el paciente se utilizaron para medir la satisfacción 

del paciente. Los resultados indicaron que el 53,3% de los pacientes percibieron un 

comportamiento de alta calidad por parte de las enfermeras, mientras que el 46,7% de los 

pacientes percibió un comportamiento de calidad regular. en relación con la satisfacción del 

paciente, el 86,7% de los pacientes estaban satisfechos, mientras que el 13,3% se 

consideraban insatisfechos, con una correlación claramente significativa entre la calidad del 

comportamiento del personal de enfermería y la satisfacción del paciente. Se concluyó que 

entre mayor sea la calidad de atención del personal de enfermería se mayor será la 

satisfacción del paciente.  

Huanay (19), en el 2022, tuvo como objetivo “Determinar la relación entre la calidad 

de atención de enfermería y la satisfacción de los padres de niños hospitalizados en el 

servicio de pediatría del hospital nacional de Huancayo 2022”, Se llevó a cabo un estudio 

cuantitativo descriptivo y correlacional, con una muestra de 80 padres de niños 

hospitalizados. Se aplicaron dos cuestionarios validados para mediar ambas variables. Los 

resultados indicaron que el 70% de los padres calificaron la atención como buena, mientras 

que el 30% reporto deficiencias en la comunicación y en la demora de atención. Se encontró 

una correlación positiva significativa, entre la calidad de atención de enfermería y la 

satisfacción de los padres (rho de Spearman: 0.65; p=0.000). Se concluyó que una mejor 

calidad en la atención de enfermería está directamente relacionada con una mayor 

satisfacción de los padres. 
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Espinoza (20), en el 2021, tuvo como objetivo “Determinar la relación entre el nivel 

de incertidumbre y la satisfacción de los padres en el servicio de pediatría en un hospital de 

Trujillo, 2022”. Se llevó a cabo una investigación de tipo aplicada, con diseño no 

experimental, corte transversal, nivel correlacional y enfoque cuantitativo. La muestra 

estuvo conformada por 75 padres de niños atendidos en el servicio de hospitalización de 

pediatría, seleccionados mediante muestreo por conveniencia. Se aplicó una encuesta 

adaptada del modelo Servqual para medir satisfacción y la escala de incertidumbre propuesta 

por Marle Mishel para evaluar incertidumbre, para la recolección de datos. Los resultados 

demostraron una correlación inversa y negativa entre la incertidumbre de los padres y la 

satisfacción con un nivel de significancia de 0.000 y una correlación de Pearson de -0.560. 

Por otra parte, descriptivamente se observó que el 70.7% de los padres tuvieron un bajo nivel 

de incertidumbre, el 21.3% un nivel medio y el 8% un nivel alto. Asimismo, en la 

satisfacción el 60% de los padres tuvieron un nivel medio, el 34.7% un nivel alto, y solo el 

5.3% tuvo un nivel bajo. se concluyó que existe una relación inversa entre la incertidumbre 

de los padres y su satisfacción con la atención recibida. Se concluyó que, a mayor 

incertidumbre en los padres, menor es su nivel de satisfacción con el servicio de pediatría.  

Calla (21), en el 2024, tuvo como objetivo “Determinar la relación entre la calidad 

de atención de enfermería y la satisfacción de los padres de pacientes pediátricos en un 

hospital de Lima 2024”. Realizo un estudio cuantitativo, transversal, no experimental y 

descriptivo correlacional, mediante la técnica de encuesta a una muestra de 132 padres de 

pacientes pediátricos.  Se les aplicó dos cuestionarios, uno con 25 ítems que permite medir 

la calidad de atención de enfermería y el otro con 16 ítems que sirve para evaluar la 

satisfacción de los padres. Se comprobó la validez de ambos instrumentos con anterioridad. 

Los resultados evidenciaron que el 60% de los padres se situaron en un nivel de satisfacción 

medio, un 34.7% en alto y un 5.3% en bajo. Se determinó una correlación negativa e inversa 
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entre la incertidumbre de los padres y su nivel de satisfacción, con un nivel de significancia 

de 0.000; la correlación de Pearson fue de -0.560. Por lo tanto, se puede asegurarse que hay 

una relación significativa entre la calidad de atención de enfermería y la satisfacción de los 

padres en los casos de los pacientes pediátricos. Se concluyó que la calidad de atención de 

enfermería influye significativamente en la satisfacción de los padres de pacientes 

pediátricos. Se concluyo que la falta de comunicación y empatía del personal de salud 

impacta en la percepción de los padres sobre la calidad del servicio.  

2.2. Bases teóricas 

2.2.1. Calidad de atención  

La calidad se define como el grado en que un conjunto de características inherentes 

a un producto, servicio o proceso cumple con los requisitos previamente establecidos, lo que 

garantiza la satisfacción del usuario y la mejora continua en los procesos organizacionales. 

En el ámbito de los servicios, este concepto se asocia directamente con la eficiencia, la 

eficacia y la capacidad de responder adecuadamente a las expectativas de los usuarios, 

siendo un componente esencial para lograr la excelencia institucional (22). Por otro lado, la 

atención hace referencia al conjunto de acciones, procedimientos y actitudes dirigidas a 

responder de forma oportuna, eficiente y humanizada a las necesidades de una persona, 

garantizando un trato digno, respetuoso y centrado en el usuario. En el contexto de los 

servicios de salud se puede referir a la atención adecuada no solo implica intervenciones 

clínicas precisas, sino también la creación de una experiencia positiva para el paciente 

mediante la empatía, la comunicación y el respeto por sus derechos (23). 

La calidad de atención de salud 

La calidad de atención es un concepto clave en la evaluación de los servicios de 

salud, particularmente en el contexto de la enfermería, donde implica no solo la competencia 
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técnica del profesional, sino también el componente humano del cuidado. Es un constructo 

complejo que abarca aspectos objetivos y subjetivos de la atención, incluyendo la seguridad, 

la efectividad, el trato interpersonal, la oportunidad, la eficiencia y la equidad (24). Según 

la Organización Mundial de la Salud (2018), la calidad de atención se define como “el grado 

en que los servicios de salud para individuos y poblaciones aumentan la probabilidad de 

obtener los resultados de salud deseados y se alinean con el conocimiento profesional 

actual”. Esta definición resalta la necesidad de que los servicios no solo sean clínicamente 

adecuados, sino también culturalmente apropiados y centrados en el paciente y su familia 

(25). 

En el caso de la atención de enfermería en Pediatría, la calidad se expresa en la 

capacidad del personal para brindar cuidados oportunos, empáticos, seguros y eficaces al 

niño, así como en el trato respetuoso, la comunicación clara y el acompañamiento emocional 

a los padres o cuidadores. Esta interacción cercana entre enfermero(a) y la familia resulta 

determinante para generar confianza y satisfacción durante la estancia hospitalaria (26). 

Avedis Donabedian, pionero en estudios sobre calidad en salud, conceptualizó la 

calidad como un todo integrado entre la estructura (recursos y condiciones), el proceso 

(acciones realizadas) y los resultados (impacto en la salud y satisfacción del usuario). Esta 

visión ha sido adoptada ampliamente para evaluar los servicios de enfermería, considerando 

tanto los estándares clínicos como la experiencia del usuario (26). 

  2.2.1. La calidad de atención de enfermería 

Se refiere al grado en que los servicios de enfermería incrementan la probabilidad de 

obtener resultados de salud deseados y son consistentes con el conocimiento profesional 

actual. Según, Donabedian (27), la calidad de atención implica la provisión de servicios 

accesibles y equitativos, con un balance adecuado entre beneficios y riesgos, y una 
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satisfacción tanto de los pacientes como de los profesionales de la salud. Se enfatiza que la 

calidad de atención debe ser efectiva, segura y centrada en la persona, garantizando que los 

servicios de salud sean oportunos, equitativos, integrados y eficientes (27).  

En el contexto de la atención pediátrica, la calidad de la atención de enfermería 

adquiere una relevancia particular debido a la vulnerabilidad de los pacientes y la necesidad 

de involucrar a los padres en el proceso de cuidado. Estudios han demostrado que una 

atención de calidad en pediatría no solo mejora los resultados clínicos de los niños, sino que 

también incrementa la satisfacción y confianza de los padres hacia el sistema de salud (27). 

Por ejemplo, una investigación realizada en el Instituto Nacional de Salud del Niño en Lima 

reveló que una atención de enfermería de calidad está directamente relacionada con altos 

niveles de satisfacción entre los padres de los pacientes pediátricos. 

Diversos autores han propuesto múltiples dimensiones para evaluar la calidad de 

atención en salud. Así pues, sugieren tres componentes fundamentales: estructura, proceso 

y resultado. Sin embargo, para fines prácticos y específicos en la atención de enfermería, se 

suelen considerar las dimensiones técnico-científica, humana y de entorno. La dimensión 

técnico-científica se centra en la competencia y habilidades clínicas del personal de salud; 

la dimensión humana aborda aspectos relacionados con la comunicación, empatía y respeto 

hacia el paciente; y la dimensión de entorno se refiere a las condiciones físicas y ambientales 

en las que se brinda la atención (27). 

Dimensiones de la variable Calidad de atención  

Dimensión técnico-científica 

La dimensión técnico-científica de la calidad de atención de enfermería se refiere a 

la aplicación adecuada de conocimientos y habilidades clínicas basadas en evidencia 

científica para garantizar diagnósticos precisos, tratamientos efectivos y resultados óptimos 
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en la salud del paciente. Esta dimensión evalúa la competencia profesional y la correcta 

utilización de tecnologías y procedimientos médicos. Así pues, se destaca la importancia de 

la formación continua del personal de salud para mantener altos estándares de calidad en la 

atención (28).  

En el contexto Hospitalario, la dimensión técnico-científica implica que el personal 

de enfermería posea habilidades especializadas en el cuidado infantil, garantizando 

procedimientos seguros y efectivos. Un estudio realizado en un centro hospitalario evidenció 

que la competencia técnica del personal de enfermería influye significativamente en la 

satisfacción de los padres de niños hospitalizados, resaltando la relevancia de esta dimensión 

en la percepción de calidad (29). 

Dimensión interpersonal humana 

La dimensión humana de la calidad de la atención de enfermería se fundamenta en 

las interacciones interpersonales entre el personal de salud y los pacientes, incorporando 

elementos como la comunicación asertiva, la empatía, el respeto y la consideración de las 

necesidades emocionales y socioculturales del usuario (30). Para la Organización Mundial 

de la Salud, esta dimensión resulta indispensable para promover una atención centrada en la 

persona, reconociendo su dignidad, valores y particularidades individuales (31). En este 

marco, se enfatiza que una atención de calidad debe priorizar al ser humano, respetando sus 

preferencias y expectativas durante el proceso asistencial. 

En el ámbito hospitalario, esta dimensión cobra especial relevancia en el cuidado 

pediátrico, donde el vínculo establecido entre el personal de enfermería y los padres 

desempeña un papel clave. Un trato cordial y empático favorece la participación activa de 

la familia en el cuidado del niño, contribuye a disminuir los niveles de ansiedad y mejora la 

vivencia hospitalaria. Diversas investigaciones evidencian que, si bien la atención brindada 
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por el personal de enfermería es percibida como adecuada, aún existen áreas susceptibles de 

fortalecimiento para alcanzar estándares óptimos de calidad asistencial (32). 

Dimensión de entorno 

La dimensión de entorno se refiere a las condiciones físicas, ambientales y 

organizativas en las que se brinda la atención de salud, incluyendo factores como la limpieza, 

comodidad, privacidad y seguridad de las instalaciones. En ese sentido, un entorno adecuado 

es fundamental para prevenir infecciones, garantizar la seguridad del paciente y promover 

una recuperación óptima. Además, se destaca que un entorno seguro y confortable es 

esencial para una atención de calidad (33). 

En el servicio hospitalario, un entorno adecuado es crucial para el bienestar de los 

niños y la tranquilidad de sus padres. La limpieza, iluminación adecuada, espacios 

acogedores y medidas de seguridad contribuyen a crear un ambiente propicio para la 

recuperación y satisfacción de los pacientes. Investigaciones han demostrado que la 

satisfacción de los padres está directamente relacionada con la percepción de un entorno 

hospitalario adecuado, lo que resalta la importancia de esta dimensión en la calidad de 

atención (33). 

2.2.2. Satisfacción de los padres  

La satisfacción es un constructo que se define como el grado en que las expectativas, 

necesidades y deseos de una persona son satisfechos a partir de la experiencia vivida en un 

determinado servicio. En el ámbito de la atención sanitaria, la satisfacción adquiere especial 

relevancia al representar la percepción subjetiva que tienen los usuarios o sus familiares 

sobre la calidad del cuidado recibido, la cual resulta de la comparación entre lo esperado y 

lo efectivamente brindado (34). Así pues, es una medida subjetiva que evalúa la percepción 

de calidad desde la perspectiva del usuario, abarcando aspectos como la atención recibida, 
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la comunicación con el personal y las condiciones del entorno hospitalario (34). La 

satisfacción del paciente es un indicador clave de la calidad de la atención médica y se utiliza 

para identificar áreas de mejora en los servicios de salud (35). 

En el contexto de la atención pediátrica, la satisfacción de los padres es fundamental, 

ya que ellos actúan como representantes y defensores de la salud de sus hijos. Su percepción 

sobre la calidad de la atención de enfermería influye en la confianza hacia el sistema de 

salud y en la adherencia a las recomendaciones médicas; así pues, un estudio realizado en el 

Instituto Nacional de Salud del Niño en Lima evidenció que el 61,7% de los padres 

reportaron un alto nivel de satisfacción con el cuidado de enfermería en la dimensión de 

seguimiento y monitoreo, lo que destaca la importancia de una atención de calidad en la 

percepción positiva de los servicios de salud (36). 

Satisfacción de los padres en el contexto hospitalario 

La satisfacción de los padres en el contexto hospitalario pediátrico se define como el 

nivel de bienestar emocional y conformidad que experimentan los cuidadores principales 

respecto a la atención brindada a sus hijos, así como al trato recibido por parte del equipo de 

salud. Este constructo no se limita únicamente a los resultados clínicos del menor, sino que 

también está influenciado por factores como la calidad de la comunicación, el respeto, la 

empatía, la información proporcionada, la prontitud en la atención y la inclusión de los 

padres en las decisiones relacionadas con el cuidado (37). 

De acuerdo con Pascoe, la satisfacción del usuario constituye una valoración 

subjetiva de múltiples dimensiones del servicio recibido, abarcando componentes técnicos, 

humanos y administrativos (38). En el caso específico de los padres de niños hospitalizados, 

esta valoración incluye la percepción de seguridad, la confianza depositada en el personal 

de enfermería, el confort del entorno hospitalario y la comprensión de los procedimientos 
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médicos. Asimismo, Gulay y Ozakar señalan que, en escenarios pediátricos, la satisfacción 

se encuentra estrechamente vinculada al vínculo interpersonal que se establece entre los 

profesionales de la salud, especialmente el personal de enfermería, y los padres, quienes 

suelen atravesar situaciones de vulnerabilidad emocional. En este sentido, el 

acompañamiento afectivo, la comunicación clara y el trato individualizado influyen 

directamente en la experiencia de satisfacción parental (39). 

Dimensiones de la variable Satisfacción de los padres  

Entre las dimensiones de Satisfacción de los padres tenemos (37): 

Dimensión humana 

La dimensión humana de la satisfacción se centra en la calidad de las interacciones 

entre el personal de salud y los pacientes o sus familiares. Incluye aspectos como la empatía, 

el respeto, la cortesía y la capacidad de comunicación del personal sanitario. Una atención 

centrada en el paciente, que considere sus necesidades emocionales y psicológicas, es 

esencial para lograr una experiencia satisfactoria (37). 

En el servicio de hospitalario, la dimensión humana adquiere una relevancia especial, 

ya que los padres buscan no solo la recuperación física de sus hijos, sino también un apoyo 

emocional durante el proceso de hospitalización. Un trato amable y comprensivo por parte 

del personal de enfermería puede aliviar la ansiedad de los padres y mejorar su percepción 

sobre la calidad de la atención recibida (36). La comunicación efectiva y la empatía son 

fundamentales para fortalecer la relación entre el personal de salud y las familias, lo que 

contribuye a una mayor satisfacción (37). 
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Dimensión oportuna 

La oportunidad en la atención se refiere a la provisión de servicios de salud en el 

momento adecuado, minimizando retrasos que puedan afectar la salud del paciente o generar 

insatisfacción (38). La capacidad del sistema de salud para responder de manera eficiente a 

las necesidades de los pacientes es crucial para garantizar una atención de calidad (38). 

En el contexto pediátrico, la atención oportuna es vital, ya que los niños pueden 

presentar cambios rápidos en su estado de salud. Los padres esperan que el personal de 

enfermería responda rápidamente a las necesidades de sus hijos, lo que influye directamente 

en su nivel de satisfacción (36). Un estudio en una unidad neonatal mostró que los padres 

valoran positivamente la accesibilidad y rapidez en la atención, considerándolas esenciales 

para la recuperación de sus hijos. 

Dimensión continua 

La continuidad de la atención se refiere a la provisión de servicios de salud de manera 

ininterrumpida y coherente a lo largo del tiempo, asegurando que las intervenciones médicas 

sean integradas y coordinadas (36). Esta dimensión es fundamental para mantener la calidad 

de la atención y la satisfacción del paciente (36). 

Para los padres de pacientes pediátricos, la continuidad en la atención de enfermería 

es crucial, ya que garantiza que el personal esté familiarizado con las necesidades específicas 

de sus hijos y pueda brindar un cuidado personalizado. La asignación de enfermeras de 

referencia y la adecuada transmisión de información entre turnos son prácticas que favorecen 

la continuidad y aumentan la confianza y satisfacción de los padres (36). La percepción de 

una atención fragmentada o inconsistente puede generar incertidumbre y disminuir la 

satisfacción con los servicios de salud (37) 
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Dimensión segura y libre de riesgo 

La seguridad en la atención sanitaria se refiere a la prestación de servicios orientados 

a reducir al mínimo la posibilidad de daños evitables al paciente, asegurando que los 

procedimientos se ejecuten con competencia profesional y en condiciones apropiadas (38). 

En este sentido, la seguridad del paciente constituye un elemento fundamental de la calidad 

asistencial y representa una prioridad dentro de los sistemas de salud (38). 

En el contexto pediátrico, los padres otorgan especial importancia a la protección de 

sus hijos durante el proceso de hospitalización. La aplicación de protocolos de seguridad, el 

empleo adecuado del equipamiento médico y la supervisión permanente influyen 

directamente en la percepción de seguridad y, en consecuencia, en el nivel de satisfacción 

parental (39). Asimismo, un ambiente hospitalario que garantice condiciones seguras 

fortalece la confianza de los padres en los servicios de salud y favorece una experiencia 

asistencial más positiva durante la estancia hospitalaria (39). 

2.2.3. Teoría del Cuidado Humano de Jean Watson  

Desarrollada Formulada entre los años 1975 y 1979, esta teoría plantea una visión 

holística del ejercicio de la enfermería, resaltando el valor de las relaciones interpersonales 

y del cuidado integral del individuo. Watson incorpora el concepto de cuidado transpersonal, 

entendido como una interacción auténtica y profunda entre la enfermera y el paciente, en la 

que se reconoce la condición humana compartida y se fomenta el equilibrio entre cuerpo, 

mente y espíritu (40). Esta perspectiva va más allá del contacto físico o emocional 

superficial, orientándose hacia un vínculo significativo que contribuye al proceso de 

recuperación y al bienestar del paciente. 

Asimismo, la propuesta de Watson enfatiza la incorporación de la inteligencia 

emocional en la práctica profesional, considerando esencial la habilidad para identificar y 
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regular las propias emociones, así como comprender las de los pacientes, a fin de brindar un 

cuidado empático y eficaz. Desde este enfoque centrado en la persona, se busca atender no 

solo los requerimientos físicos, sino también los aspectos emocionales, espirituales y 

sociales del paciente, favoreciendo una atención integral y humanizada (40). 

2.3. Formulación de hipótesis  

2.3.1. Hipótesis general  

Hi. Existe relación significativa entre la Calidad de atención de enfermería y la 

satisfacción de los padres del servicio de pediatría de un hospital de Lima, 2025. 

Ho. No existe relación significativa entre la Calidad de atención de enfermería y la 

satisfacción de los padres del servicio de pediatría de un hospital de Lima, 2025. 

2.3.2. Hipótesis específicas  

• Existe relación significativa entre la dimensión Técnico científico y la satisfacción 

de los padres en el servicio de pediatría del hospital. 

• Existe relación significativa entre la dimensión Interpersonal humana y la 

satisfacción de los padres en el servicio de pediatría del hospital. 

• Existe relación significativa entre la dimensión entorno se relaciona 

significativamente y la satisfacción de los padres del servicio de pediatría del 

hospital. 
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3. METODOLOGÍA 

3.1. Método de la investigación 

El presente estudio se llevará a cabo utilizando el método hipotético-deductivo; ya 

que, según Hernández y Mendoza (41), este método sugiere que las hipótesis son planteadas 

basadas en observaciones y su posterior comprobación se realiza mediante deducciones 

lógicas y experimentación. Hernández et al. (42), sugiere que este método combina la 

reflexión racional con la observación de la realidad, integrando procesos inductivos y 

deductivos en la construcción del conocimiento científico. Por su parte, otros autores 

destacan la importancia de la formación de hipótesis y su verificación empírica dentro de 

este enfoque. 

3.2. Enfoque de la investigación 

El estudio se desarrollará bajo un enfoque cuantitativo, el cual se orienta a la 

recopilación y análisis de datos numéricos con la finalidad de identificar regularidades y 

establecer relaciones entre las variables de estudio (42). De acuerdo con Hernández y 

Mendoza, este enfoque facilita la generalización de los resultados y el reconocimiento de 

patrones estadísticos relevantes (41). Asimismo, Bernal señala que el enfoque cuantitativo 

se sustenta en la medición objetiva y el procesamiento estadístico de la información para 

determinar asociaciones entre variables (43). 

3.3. Tipo de la investigación 

La presente investigación corresponde al tipo aplicada, dado que está orientada a la 

solución de problemas concretos mediante la utilización de conocimientos científicos. En 

este sentido, Pino refiere que la investigación aplicada comprende estudios originales 

destinados a generar nuevos conocimientos con un propósito práctico específico (45). Del 

mismo modo, Hernández et al. indican que este tipo de investigación prioriza la atención de 
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problemáticas sociales, enfocándose en la aplicación inmediata de los resultados más que en 

el fortalecimiento teórico (42). 

3.4. Diseño de la investigación 

El presente estudio se desarrollará bajo un diseño no experimental, dado que las 

variables serán observadas en su contexto natural, sin intervención directa del investigador 

(44). En este tipo de investigaciones, los fenómenos se analizan tal como ocurren en la 

realidad, permitiendo su posterior interpretación (43). Asimismo, Hernández y Mendoza 

precisan que este diseño se caracteriza por la ausencia de manipulación intencional de las 

variables independientes, limitándose a la observación de los hechos en su entorno habitual 

(41). 

Asimismo, la investigación presenta un alcance correlacional, ya que busca analizar 

la relación existente entre dos o más variables y establecer el grado de asociación entre ellas 

(43). De acuerdo con Bernal, los estudios correlacionales tienen como finalidad identificar 

el nivel de vinculación entre conceptos o variables dentro de un contexto determinado (43). 

En concordancia, Hernández et al. señalan que este tipo de estudios se orienta a medir la 

intensidad de la relación entre variables, sin pretender explicar relaciones de causalidad (42). 

El corte será transversal; ya qué, el estudio se desarrollará en un único momento del 

tiempo, lo que implica que la recolección de datos se realizará en un período determinado y 

específico, sin seguimiento posterior de los participantes. Según Hernández y Mendoza (41), 

los estudios de corte transversal permiten describir y analizar las variables de interés tal 

como se manifiestan en un momento dado, siendo especialmente útiles cuando se busca 

establecer relaciones entre variables en un contexto temporal concreto. Este enfoque resulta 

pertinente para la presente investigación, ya que posibilita analizar la relación entre las 

variables en un contexto definido, optimizando el tiempo y los recursos disponibles. 
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3.6. Población, muestra y muestreo 

En el presente estudio, la población estará conformada por 85 padres de familia 

atendidos en el servicio de Pediatría de un hospital perteneciente a la Policía Nacional del 

Perú, ubicado en la ciudad de Lima. La población se entiende como el conjunto de elementos 

que comparten características comunes y constituyen el objeto de interés de la investigación 

(45). En ese sentido, Bernal señala que este grupo representa el foco central del estudio y 

puede variar según los objetivos planteados (43), mientras que Pino indica que puede estar 

constituido por personas, instituciones, documentos u otros componentes relevantes para el 

análisis (45). 

Asimismo, resulta indispensable delimitar con precisión la población, ya que ello 

permite establecer criterios claros de inclusión y exclusión, favoreciendo la correcta 

selección de la muestra y optimizando los recursos disponibles durante el proceso 

investigativo (42). En la mayoría de los casos, evaluar a la totalidad de la población no 

resulta viable debido a limitaciones de tiempo, costos y accesibilidad, por lo que se recurre 

a la selección de una muestra representativa (43). 

La muestra está conformada por 70 participantes; así pues, la muestra se define como 

un subgrupo de la población del cual se recolectan los datos y cuya representatividad es 

fundamental para garantizar la validez y posibilidad de generalización de los resultados (45). 

En este sentido, Pino sostiene que una adecuada selección muestral permite realizar 

inferencias confiables sobre la población sin necesidad de evaluar a todos sus integrantes 

(46). 

Para la selección de los participantes se utilizó el muestreo probabilístico aleatorio 

simple, entendido como un procedimiento mediante el cual todos los elementos de la 

población tienen la misma probabilidad de ser incluidos en el estudio, garantizando un 

proceso imparcial y una muestra representativa (46). Este tipo de muestreo fortalece la 
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validez externa de la investigación y facilita la extrapolación de los hallazgos dentro del 

contexto analizado. 

Con la finalidad de asegurar una mayor variabilidad, se consideró una proporción 

teórica del 50% (p = 0.5), criterio conservador que permite obtener un tamaño muestral 

adecuado cuando se desconoce la proporción real del fenómeno estudiado (45). Asimismo, 

se estableció un nivel de confianza del 95% y un margen de error del 5%, parámetros que 

aseguran una estimación precisa y aceptable del valor poblacional a partir de los datos 

obtenidos (44). 

Para calcular el tamaño de la muestra en poblaciones finitas, se utilizó la fórmula 

estadística: 

 

 

Donde: 

M = tamaño de la muestra 

z = valor de la distribución normal para el nivel de confianza (1.96 para un 95%) 

p = proporción esperada (0.5) 

e = margen de error (0.05) 

N = tamaño de la población total (85 padres ) 

Reemplazando valores: 

𝑛 =
85(1.962)(0.5)(0.5)

(0.052)(85 − 1) + (1.962)(0.5)(0.5)
 

𝑛 =
85(3.8416)(0.25)

(0.0025)(84) + (3.8416)(0.25)
 

𝑛 =
85(0.9604)

0.21 + 0.9604
 

𝑛 =
81.634

1.1704
 

𝑛 = 69.75 
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Resultado: 

𝑛 = 69.75 ≈ 70 

 

El resultado del cálculo arroja un tamaño de muestra de 69.75, el cual fue redondeado 

a 70 padres del servicio de pediatría de un hospital de Lima, asegurando así la 

representatividad estadística. 

Asimismo, se consideraron los siguientes criterios de inclusión y exclusión:  

Criterios de inclusión 

• Padres o madres de familia con hijos hospitalizados en el servicio de pediatría del 

hospital de Lima durante el período de estudio. 

• Padres o madres mayores de edad. 

• Padres o madres que acompañen de manera regular al menor durante su 

hospitalización. 

• Padres o madres que acepten participar voluntariamente en la investigación y firmen 

el consentimiento informado. 

• Padres o madres con capacidad para comprender y responder el instrumento de 

recolección de datos. 

Criterios de exclusión 

• Padres o madres de niños hospitalizados en estado crítico o en unidades de cuidados 

intensivos. 

• Padres o madres que presenten dificultades de comunicación por barreras 

idiomáticas, limitaciones cognitivas o condiciones de salud que impidan responder 

adecuadamente el cuestionario. 

• Padres o madres que no acepten participar en el estudio. 

• Padres o madres que decidan retirarse durante el proceso de recolección de datos.
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3.7. Variable y Operacionalización  

Variable Definición Conceptual Definición Operacional Dimensión Indicadores Escala de medición Escala valorativa 

(Niveles) 

V1: Calidad de atención 

de enfermería 

Se refiere al nivel en que los servicios de 

enfermería brindados alcanzan estándares 

adecuados de calidad para satisfacer las 

necesidades y expectativas de los usuarios, 

sus familias, los grupos sociales, las 

comunidades y la población en general. (24). 

Se entiende como el nivel de calidad de la atención 

de enfermería brindada al niño hospitalizado en el 

Servicio de Pediatría de un hospital de Lima, 

evaluada a través de las dimensiones técnico-

científica, humana y del entorno. Dicha calidad será 

medida mediante un cuestionario y clasificada, 

según el puntaje obtenido, en mala, regular o buena. 

-Técnico-Científico 

 

 

-Interpersonal humana 

 

 

-Entorno 

-Orientación 

-Instrucciones 

-Comunicación 

-Supervisión 

-Interacción 

-Limpieza 

-Protección 

 

- Bienvenida 

-Entonación 

- Consideración 

-Interés 

-Tolerancia 

-Atención 

-Seguridad 

   

-Confidencialidad 

-Personalización 

-Higiene 

-Organización 

-Iluminación adecuada 

-Aireación 

-Equipamiento 

 

 

Ordinal 

Nunca (1) 

A veces (2)      

Siempre (3)   

           

 

 

 

Mala 

(25-42) 

Regular 

(43-60) 

Buena 

(61-75) 

 

V2: Satisfacción de los 

padres  

Hace referencia al nivel de confort, bienestar 

y confianza experimentado por los padres, así 

como a su percepción de satisfacción respecto 

a los cuidados de enfermería brindados en el 

ámbito pediátrico (31). 

Se concibe como el grado de comodidad, bienestar 

y seguridad experimentado por los padres, así como 

la valoración que realizan respecto a los cuidados de 

enfermería en el área pediátrica, los cuales se 

evidencian mediante una atención humanizada, 

oportuna, permanente, segura y exenta de riesgos. 

Estos componentes serán medidos a través del 

cuestionario de satisfacción de los padres (SP). 

-Humana 

 

-Disposición 

-Respeto 

-Amabilidad 

-Empatía 

 

 

Ordinal 

nunca=1, casi nunca=2,  

a veces=3, casi 

siempre=4, siempre=5 

 

 

 

 

Bajo  

(26-60) 

Medio  

(61-95) 

Alto 

(96-130)  

-Oportuna 
-Paciencia 

-Información 

-Necesidades 

-Continua 

 

-Segura y libre de riesgo 

-Tiempo 

-Participación de padres 

. 

-Explica 

-Facilita 

-Confianza 

-Educación 

-Ambiente 
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3.8. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

3.8.1. Técnica 

Para el desarrollo del presente estudio se utilizará la encuesta como técnica principal 

de recolección de datos, aplicando dos instrumentos específicos para cada variable 

analizada. Esta elección se justifica por varias razones respaldadas por la literatura 

especializada. Según, Caro (46), la encuesta es un sistema de preguntas que tiene como 

finalidad obtener datos para una investigación, resultando ser un eficaz procedimiento para 

la recopilación de información. Asimismo, Hernández et al. (42) señalan que la encuesta 

constituye una técnica que posibilita la obtención y procesamiento de datos de manera ágil 

y eficiente, favoreciendo la recolección de información en poblaciones numerosas dentro de 

lapsos de tiempo reducidos. En ese sentido, estas cualidades hacen de la encuesta un recurso 

pertinente para el presente estudio, ya que permite recabar información confiable y objetiva, 

contribuyendo a una adecuada representación de la realidad de la muestra considerada (44). 

3.8.2. Descripción del instrumento 

En la presente investigación se utilizará el cuestionario como instrumento principal 

para la recolección de datos, aplicándose dos instrumentos diferenciados, uno por cada 

variable de estudio. Esta elección se sustenta en que los cuestionarios constituyen 

herramientas accesibles y funcionales que permiten obtener información cuantitativa de 

manera ágil y sistemática, facilitando el recojo de datos en muestras numerosas dentro de 

periodos de tiempo reducidos (41). Asimismo, su estructura flexible posibilita la 

incorporación de preguntas abiertas y cerradas, de acuerdo con los propósitos del estudio, lo 

que favorece una aproximación objetiva a la realidad de los participantes. Estas cualidades 

hacen del cuestionario un instrumento pertinente para el desarrollo del presente trabajo, al 
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asegurar la recopilación de información confiable y representativa de la población 

investigada (44). 

Para la variable 1: Calidad de atención 

El instrumento es un cuestionario sobre: Calidad de atención de enfermería, que fue 

aplicado por Rosa Castro Gutiérrez. 

El propósito de la aplicación del instrumento será recopilar información sobre 

calidad de atención de enfermería. El cuestionario consta de 25 ítems distribuidas a 3 

dimensiones, técnico-científico (8 ítems), Interpersonal humana (9 ítems) y entorno (8 

ítems); teniendo como la escala de medición (nunca=1; a veces=2 y siempre=3). 

Los niveles de valoración de la variable y sus dimensiones será los siguientes: 

• Mala (de 25 a 42) 

• Regular (de 43 a 60) 

• Buena (de 61 a 75) 

Para la variable 2: Satisfacción de los padres  

El instrumento es un cuestionario sobre: Satisfacción de los padres que fue aplicado 

por Fiorella Copa Antón. 

El propósito de la aplicación del instrumento fue recopilar información sobre 

Satisfacción de padres del área de pediatría. El cuestionario consta de 26 preguntas 

distribuidas en cuatro dimensiones: a) Humana, b) Oportuna, c) Continua y d) Segura y libre 

de riesgo. Para su calificación se tomará en cuenta la escala de Likert que presenta cinco 

opciones de respuesta (nunca=1, casi nunca=2, a veces=3, casi siempre=4, siempre=5). 
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Los niveles de valoración de cada variable y sus dimensiones será los siguientes: 

• Bajo (de 26 a 60) 

• Medio (de 61 a 95) 

• Alto (de 96 a 130) 

3.8.3. Validación 

Validación del instrumento 1 

En relación a la primera variable, se utilizó como base el instrumento elaborado por 

Rosa Castro Gutiérrez en el año 2023. Dicho instrumento fue sometido a un proceso de 

validación mediante juicio de expertos, en el que participaron tres especialistas. La 

evaluación se realizó considerando diversos criterios aplicados a los ítems, los cuales se 

encuentran articulados con las dimensiones y variables del estudio. Asimismo, los resultados 

fueron analizados a través del cálculo estadístico de la Prueba Binomial (p), evidenciando 

un alto nivel de concordancia entre los jueces expertos respecto a la pertinencia de los ítems 

evaluados, lo que permite afirmar que el instrumento presenta un adecuado nivel de validez 

de contenido. 

Validación del instrumento 2 

En relación a la segunda variable, se utilizó como base el instrumento elaborado por 

Fiorella Copa Antón en el año 2022. Dicho instrumento fue sometido a un proceso de 

validación mediante juicio de expertos, en el que participaron cinco especialistas, quienes 

otorgaron un nivel de validación del 80 %, valor que se interpreta como aplicable. La 

evaluación consideró diversos criterios sobre los ítems del instrumento, los cuales se 

encuentran vinculados a las dimensiones y variables de la investigación. Asimismo, la 

validez del instrumento fue corroborada mediante la prueba de adecuación muestral de 
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Kaiser-Meyer-Olkin, obteniéndose un coeficiente superior a 0,5, y la prueba de esfericidad 

de Bartlett (p < 0,05), resultados que evidencian la validez del cuestionario. 

3.8.4. Confiabilidad 

Confiabilidad del instrumento 1 

Con el propósito de evaluar la consistencia interna del instrumento aplicado para la 

variable calidad de atención de enfermería, se utilizó el coeficiente Alfa de Cronbach. El 

resultado obtenido fue de α = 0,812, lo cual demuestra que el cuestionario presenta una 

confiabilidad elevada, siendo adecuado para la recolección de datos. 

Confiabilidad del instrumento 2 

De igual manera, para estimar la confiabilidad del cuestionario destinado a medir la 

satisfacción de los padres del servicio de Pediatría, se recurrió al coeficiente Alfa de 

Cronbach. El análisis evidenció un valor de α = 0,810, indicando un alto nivel de 

consistencia interna y confirmando la pertinencia del instrumento para su uso en el presente 

estudio. 

3.9. Plan de procesamiento y análisis de datos  

a) Plan de procesamiento de datos:  

Para el tratamiento de la información obtenida se desarrollarán las siguientes 

acciones: 

1. Se efectuarán los trámites correspondientes para la aprobación del proyecto por el 

Comité de Ética del área de Posgrado de la Universidad Norbert Wiener; 

posteriormente, se gestionará el permiso institucional ante la dirección del 

establecimiento hospitalario donde se realizará la recolección de datos. 
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2. Se coordinará una reunión con el responsable del servicio de Pediatría con la 

finalidad de identificar los horarios de atención y programar de manera adecuada la 

aplicación de los instrumentos a los padres de los pacientes. 

3. La administración de los instrumentos para cada variable se llevará a cabo conforme 

a los lineamientos y procedimientos previamente definidos. 

4. Para el recojo de la información, se solicitarán las autorizaciones respectivas y se 

coordinará con el personal del área de Pediatría la ejecución del proceso de 

aplicación. 

5. Previo a la administración de los cuestionarios, se recabará el consentimiento 

informado de cada participante, asegurando su participación libre y voluntaria. 

6. Se estima que la aplicación del instrumento correspondiente a la variable calidad de 

atención tendrá una duración aproximada de 25 a 30 minutos por participante. 

7. De manera similar, se prevé que el instrumento destinado a evaluar la satisfacción 

de los padres requiera entre 25 y 30 minutos para su correcta aplicación. 

8. Finalmente, la información recopilada será sistematizada en una base de datos en 

Excel y posteriormente procesada mediante el software estadístico SPSS versión 

26.0, presentándose los resultados en tablas y/o gráficos, según corresponda. 

 

b) Análisis de datos: 

Una vez recolectada la información, se procederá al procesamiento y análisis de los 

datos mediante procedimientos estadísticos organizados y sistemáticos. En primer lugar, se 

desarrollará un análisis descriptivo, a través de frecuencias y porcentajes, que permitirá 

caracterizar los niveles de las variables y de cada una de sus dimensiones. Posteriormente, 
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se aplicará la prueba de normalidad con la finalidad de identificar la distribución de los 

datos; en función de estos resultados, se seleccionará y aplicará la prueba estadística 

inferencial más pertinente para contrastar las hipótesis planteadas. Finalmente, los 

resultados obtenidos serán presentados de manera clara y ordenada mediante tablas y 

figuras, facilitando su interpretación y discusión. 

3.10. Aspectos éticos 

En la investigación en el ámbito de la enfermería es indispensable establecer 

lineamientos éticos que guíen cada fase del proceso investigativo, con el fin de proteger el 

bienestar de los participantes involucrados. Dichos principios aseguran que el estudio se 

lleve a cabo con responsabilidad, respeto y rigor ético, promoviendo aportes tanto para los 

sujetos de estudio como para el desarrollo científico. En la presente investigación sobre la 

calidad de la atención de enfermería y la satisfacción de los padres en el servicio de pediatría, 

se contemplan principios éticos fundamentales que permiten preservar la validez del estudio, 

su integridad metodológica y el respeto a los derechos de los participantes (47). 

1. Principio de justicia: En concordancia con los lineamientos éticos, se asegurará un 

trato digno, respetuoso e imparcial a todos los participantes durante su intervención 

en el estudio. Asimismo, se velará por la obtención de datos válidos y confiables 

mediante un enfoque metodológico riguroso y objetivo. 

2. Principio de autonomía: Con el fin de respetar la capacidad de decisión de los 

participantes, se garantizará su participación voluntaria a través del consentimiento 

informado. Este documento brindará información clara y suficiente sobre los 

objetivos, procedimientos y alcances de la investigación, y será suscrito por cada 

participante como manifestación libre y consciente de su voluntad de participar. 
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3. Principio de beneficencia: Este principio implica velar por la integridad y el 

bienestar de los participantes, asegurando que el estudio no represente ningún riesgo 

para su salud. Asimismo, se buscará maximizar los beneficios derivados de la 

investigación, informando a los participantes sobre los aportes positivos del estudio 

y garantizando una distribución equitativa de los beneficios generados. 

4. Principio de no maleficencia: Se procurará garantizar que el estudio no ocasione 

daños físicos, emocionales ni psicológicos a los participantes. Para ello, se evitará 

cualquier acción que pueda comprometer su seguridad o bienestar, y se protegerá el 

anonimato y la confidencialidad de la información, resguardando la privacidad de 

cada participante. 
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS 

4.1. Cronograma de actividades. 

ACTIVIDADES 

 

Ene Feb Mar Abr May Jun 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Identificación de la problemática                          

Planteamiento de las preguntas y de los objetivos.                          

Planteamiento de la justificación teórica, metodológica y práctica; 

además, de la limitación. 
                

        

Elaboración del marco teórico y planteamiento de las hipótesis.                         

Elaboración de Marco Metodológico                          

Elaboración de la operación de las variables.                         

Selección de las técnicas e instrumentos para recabar datos                         

Planteamiento del plan de procesamiento y análisis de datos.                         

Desarrollo de los aspectos éticos y los aspectos administrativos                         

Sustentación                          

Leyenda: actividad realizadas                     actividades por realizar 
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4.2. Presupuesto  

POTENCIALES 

HUMANOS 

REC. HUMANOS Unidad  Costo total 

Tesista 1 - 

Asesoría 1 800 

Encuesta 1 300 

Análisis estadístico 1 600 

RECURSOS 

MATERIALES 

MATERIAL BIBLIOGRÁFICO   

Textos 4 200 

Ingreso e-books 2 100 

Revisar tesis 2 100 

MATERIAL DE IMPRESIÓN   

Hojas de apunte 50 50 

Archivos 2 50 

MATERIAL DE ESCRITORIO   

Impresoras 1 300 

Laptops 1 1500 

USB 1 50 

Lápices 4 20 

SERVICIOS  

SERVICIOS   

Electricidad  500 

Datos de internet  400 

celular 1 500 

Alimentos  300 

Traslado en vehículos  200 

Otros gastos  1000 

 
Total                 6970 
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ANEXOS 

Anexo 1: Matriz de consistencia 

Título: “Calidad de atención de enfermería y la satisfacción de los padres en el servicio de pediatría de un hospital de Lima, 2025”. 

El problema Objetivos Hipótesis Variables Diseño metodológico 

Problema general 

¿Cuál es relación entre la calidad de 

atención de enfermería y la satisfacción 
de los padres en el servicio de pediatría 
de un hospital de Lima, 2025? 

Problemas específicos 

- ¿Cómo se relaciona la dimensión 

Técnico científico con la satisfacción de 
los padres en el servicio de pediatría de 
un hospital de Lima, 2025? 

- ¿Cómo se relaciona la dimensión 

Interpersonal con la satisfacción de los 

padres en el servicio de pediatría de un 
hospital de Lima, 2025? 

- ¿Cómo se relaciona la dimensión 

Entorno con la satisfacción de los padres 
en el servicio de pediatría de un hospital 

de Lima, 2025? 

 

Objetivo general 

Determinar cuál es relación entre la calidad de 

atención de enfermería y la satisfacción de los 
padres en el servicio de pediatría de un 

hospital de Lima, 2025. 

Objetivos específicos 

- Identificar cómo se relaciona la dimensión 

Técnico científico con la satisfacción de los 

padres en el servicio de pediatría de un 

hospital de Lima, 2025. 

-Identificar cómo se relaciona la dimensión 

Interpersonal humana con la satisfacción de 
los padres en el servicio de pediatría de un 

hospital de Lima, 2025. 

-Identificar cómo se relaciona la dimensión 
Entorno con la satisfacción de los padres en el 

servicio de pediatría de un hospital de Lima, 

2025. 

 

Hipótesis general 

H1: Existe relación significativa entre la Calidad 

de atención de enfermería y la satisfacción de los 
padres del servicio de pediatría de un hospital de 

Lima, 2025. 

Ho : No Existe relación significativa entre la 
Calidad de atención de enfermería y la 

satisfacción de los padres del servicio de pediatría 

de un hospital de Lima, 2025. 

 

Hipótesis Específicas 

Hi: Existe relación significativa entre la 
dimensión Técnico científico y la satisfacción de 

los padres en el servicio de pediatría de un 
hospital de Lima, 2025. 

Hii: Existe relación significativa entre la 

dimensión Interpersonal humana y la satisfacción 
de los padres en el servicio de pediatría de un 
hospital de Lima, 2025. 

Hiii: Existe relación significativa entre la 

dimensión entorno se relaciona 

significativamente y la satisfacción de los padres 
del servicio de pediatría de un hospital de Lima, 
2025. 

 

 

 

1. Variable 1 

Calidad de atención  

Dimensiones: 

D1: Técnico-Científico 

D2: Interpersonal humana 

D3: Entorno 

 

2. Variable 2 

Satisfacción de padres 

Dimensiones: 

D1: Humana 

D2: Oportuna 

D3: Continua 

D4: Segura y libre de riesgo  

 

Método: 

Hipotético – Deductivo  
 

Enfoque de la 

investigación: 

Cuantitativo 

 

Tipo de Investigación: 

Aplicada 

 

Diseño: 

No experimental –  de 

corte transversal. 

 
Nivel: 

Correlacional. 

 
 

Población: 

  

Estará conformados por 

85 padres en el servicio de 

pediatría de un hospital de 
Lima. 

 

Muestra:  

70 participantes 
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Anexo 2: Intrumentos 

Instrumento 1 

CUESTIONARIO PARA LA VARIABLE CALIDAD DE ATENCIÓN DE 

ENFERMERÍA 

INTRODUCCIÓN: Buenos días señor o señora padre o madre de familia, mi nombre es 

Milagros Lissette Millones Trinidad, estoy realizando un estudio sobre: “Calidad de 

atención de enfermería y el nivel de satisfacción de los padres en el Servicio de Pediatría de 

un hospital Lima, 2025”, siendo confidencial y anónimo, sin antes agradecerle 

anticipadamente su valiosa participación en el presente estudio.  

INSTRUCCIONES: Los siguientes instrumentos son una lista de preguntas en la cual se le 

pide que responda con la brevedad posible con suma veracidad según su percepción. 

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS: 

Edad: ______Sexo:     Grado de instrucción  Estado civil: 

  a) femenino   a) Sin estudios   a) Soltera 

  b) masculino  b) Primaria   b) casada 

     c) Secundaria   c) Divorciada 

     d)Técnico incompleto  d) Viuda 

     e) Técnico Completo o 

     Universitario Incompleto 

     f) universitario completa 

 

Parentesco    Ocupación 

a) Padres    a) Hogar 

b) Hermanos    b) Trabajador dependiente 

c) Abuelos    c) Trabajador independiente 

d) Apoderado    d) Desempleado 

    e) Otros familiares 
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CUESTIONARIO CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA 

(nunca = 1, a veces = 2, siempre = 3) 

TÉCNICO CIENTIFICO 1 2 3 

1 
 La enfermera le explica antes de realizarle algún 

procedimiento a su niño 

   

2 
Al ingresar recibió indicaciones de la enfermera sobre 

los ambientes y normas de la Institución 

   

3 
La enfermera le informa sobre cómo prevenir 

complicaciones cuando su niño salga de alta 

   

4 
La enfermera controla a su niño temperatura, pulso y 

respiración en cada tumo 

   

5 
Al realizarle algún procedimiento especial a su niño la 

enfermera cuenta con todo el equipo necesario 

   

6 
Cree que la enfermera es dinámica a la hora de realizar 

sus cuidados 

   

7 
La enfermera cumple con las necesidades de su niño 

en cuanto a la higiene- comodidad 

   

8 
La enfermera cumple con las necesidades de su niño 

en cuanto a seguridad (barandas) 

   

INTERPERSONAL HUMANA 1 2 3 

9 
Cuando la enfermera se acerca a usted y a su niño lo 

saluda 

   

10 
La enfermera le habla en tono de voz alta para atender 

a su niño 

   

11 
La enfermera respeta su opinión cuando usted hace 

alguna observación 

   

12 
Las enfermeras se preocupan cuando ven decaído a su 

niño 

   

13 
Si usted está triste (preocupado) la enfermera se acerca 

a conversar con usted 

   

14 
Las enfermeras tienen paciencia cuando atienden a su 

niño 

   

15 
La enfermera lo escucha cuando usted tiene alguna 

queja 

   

16 Las enfermeras inspiran confianza al atender a su niño    

17 
Cuando no se puede quedar en el hospital, confía que 

la enfermera atenderá a su niño 

   

ENTORNO 1 2 3 

18 

La enfermera mantiene la privacidad de su niño 

cuando le brinda un cuidado especial (realización del 

baño) 

   

19 La enfermera respeta la individualidad del niño    

20 
El personal de limpieza mantiene en condiciones 

óptimas el ambiente de su niño 

   

21 
La enfermera le informo sobre cómo mantener el 

orden en el ambiente 

   

22 
El ambiente de su niño cuenta con la iluminación 

necesaria para su atención 
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23 
El ambiente de su niño cuenta con ventilación 

adecuada para su atención 

   

24 
La enfermera se preocupa que el mobiliario (cania y 

velador) se encuentren en buen estado 

   

25 

Cree que la sala de pediatría cuenta con el mobiliario 

completo (cama, silla, velador, banca) para la atención 

de su niño 

   

Instrumento 2 

CUESTIONARIO PARA LA VARIABLE: SATISFACCION DE PADRES 

I. PRESENTACIÓN 

Saludos, soy estudiante de la especialidad de enfermería en pediatría y le invito a participar 

en este estudio, que busca conocer la calidad de atención y la satisfacción padres en el 

servicio de pediatría de un hospital Lima, 2025 Los datos que nos facilite son totalmente 

confidenciales.  

Aspectos sociodemográficos  

Edad en años: ____   

Sexo: Femenino ----    Masculino -------   

Estado civil: __ Soltero(a) ___Conviviente __ Casado(a) __Separado(a) __ Divorciado(a) 

__Viudo(a)    

Nivel de instrucción: __ Sin instrucción ___ Primaria ___ Secundaria __ Superior técnico 

__ Superior universitario 

 II.- CUESTIONARIO  

Instrucciones:  

 Marque la respuesta que se asemeja mejor a su experiencia. 

CUESTIONARIO “SATISFACCIÓN DE PADRES” 

1 2 3 4 5 

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre 
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N Ítems 1 2 3 4 5 

Dimensión: Humana      

1 Le agrada que la enfermera le salude por su nombre      

2 La enfermera es indiferente al ingresar al servicio      

3 La enfermera es amable      

4 La enfermera le habla suavemente y es comprensible      

5 El trato de la enfermera es adecuado        

6 La enfermera muestra desinterés por sus inquietudes      

7 La enfermera le orienta sobre la salud de su hijo      

8 La enfermera le explica los procedimientos      

Dimensión: Oportuna      

9 La enfermera es impaciente con sus dudas      

10 La enfermera es impaciente con sus dudas      

11 La enfermera esta correctamente uniformada      

12 La enfermera le brinda tratamiento a su hijo en el horario 

establecido 

     

13 La enfermera es indiferente cuando le pregunta sobre el 

tratamiento 

     

14 Durante su estancia en el servicio la enfermera está dispuesta 

a atenderle   

     

Dimensión: Continua      

15 La enfermera le explica los procedimientos a realizar      

16 La enfermera involucra su participación en la atención      

17 La enfermera la hace esperar para ser atendido      

18 La enfermera mantiene confidencialidad con el diagnóstico      

19 Cuando tiene dudas la enfermera, está ocupada para 

escucharle 

     

20 La enfermera crea un ambiente de confianza        

21 La enfermera es paciente y le brinda buen trato      

22 Recibe sesiones educativas sobre la salud de su hijo      

23 La enfermera se llama por su nombre        

24  La enfermera le orienta las normas del servicio      

25 La enfermera respeta la privacidad del paciente      

26 El ambiente del niño tiene buena ventilación      
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Anexo 3: Consentimiento informado 

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACIÓN 

Institución: Universidad Privada Norbert Wiener 

Investigador: Milagros Lissette Millones Trinidad 

Título: “CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DE LOS 

PADRES EN EL SERVICIO DE PEDIATRÍA DE UN HOSPITAL DE LIMA, 2025”. 

Propósito del estudio 

El propósito de la encuesta es recabar información para la investigación de título: 

“CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DE LOS 

PADRES EN EL SERVICIO DE PEDIATRÍA DE UN HOSPITAL DE LIMA, 2025”. 

Este es un estudio desarrollado por el investigador de la Universidad Norbert Wiener, 

Milagros Millones Trinidad. 

Asimismo, el objetivo general de la investigación es: “Determinar cuál es relación 

entre la calidad de atención de enfermería y la satisfacción de los padres en el servicio de 

pediatría de un Hospital de Lima, 2025”.  

Procedimientos 

Si usted decide participar en este estudio, obtendrá: 

Beneficios por participar: Puede conocer los resultados de la investigación por los 

medios más convenientes (de forma personal o grupal) que le podría ser de profusa utilidad 

en su acción profesional. 

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

Renuncia 

Usted puede retirarse del estudio en cualquier instante, sin sanción o pérdida de las 

ventajas a los que tiene derecho. 

Consultas posteriores: Si usted tuviese cuestiones extras a lo largo del desarrollo de 

este estudio o se avecina de la investigación, puede realizarlas en cualquier instante. 

Participación voluntaria 

Su cooperación en este estudio es consumadamente voluntaria y puede retirarse en 

cualquier instante. 

La entrevista/encuesta puede demorar unos 35 minutos y (según corresponda, añadir 

a detalle). Los resultados de la/los cuestionarios se le entregarán a usted en forma individual 

o almacenarán respetando la confidencialidad y el anonimato. 

Riesgos: Ninguno, solo se pedirá responder el cuestionario.  
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Su participación y cooperación en este estudio es consumadamente voluntaria y 

puede retirarse en cualquier instante. 

Beneficios 

Usted se beneficiará conociendo los resultados de la investigación por los medios 

más convenientes (de forma personal o grupal), que le podría ser de profusa utilidad en su 

acción profesional 

Costos e incentivos 

Usted no deberá pagar nada por la participación. Tampoco recibirá ningún incentivo 

económico ni medicamentos a cambio de su participación. 

Confidencialidad 

Nosotros guardaremos la información con códigos y no con nombres. Si los 

resultados de este estudio son publicados, no se mostrará ninguna información que permita 

su identificación. Sus archivos no serán mostrados a ninguna persona ajena al estudio. 

Derechos del paciente 

Si usted se siente incómodo durante la entrevista, podrá retirarse de este en cualquier 

momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna 

inquietud o molestia, no dude en preguntar al personal encargado del estudio. 

Consentimiento 

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué cosas pueden 

pasar si participo en el proyecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aunque 

yo haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una 

copia firmada de este consentimiento. 

Participante Investigador: 

Nombres y apellidos: …………………………………………………………. 

Número de DNI:……..……………………………………………………… 
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