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Resumen

Introduccion: La calidad de atencion enfermero es crucial para el paciente posquirtirgico; este
personal no solo necesita destreza técnica, sino también la capacidad de ser empatico y atento
a las necesidades del paciente; su funcion es vital para asegurar e impulsar el bienestar del
paciente aumentando su satisfaccion. Por ello este trabajo tiene como Objetivo: Determinar la
relacion entre la calidad de atencion de enfermeria y la satisfaccion del paciente post operado
mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia en un Hospital Nacional, 2025.
Metodologia: El enfoque serd cuantitativo, el tipo de investigacion sera aplicada, método
hipotético-deductivo, disefio no experimental, transversal, correlacional. Poblacién: 85
pacientes postoperatorio. Técnica de encuesta e instrumento de cuestionario. Los instrumentos
fueron aplicados por Céspedes et al. en Perti en 2024. La fiabilidad de un instrumento se
establecid por medio de la evaluacion de seis especialistas en sala quirurgica, quienes
dictaminaron su validez de contenido. Posteriormente, una prueba estadistica, con un resultado
superior al 75%, confirm¢ su idoneidad para la investigacion usando la correlacion de Pearson.
Para verificar si los instrumentos eran confiables, se evaluaron por medio del coeficiente alfa
de Cronbach, obteniéndose un valor de “0,800” para la variable 1 y “0,880” para la variable 2;
lo que reflejé un alto nivel de consistencia interna para su aplicacion. Se efectuara un analisis
inferencial aplicando la prueba estadistica Rho de Spearman, previa verificacion de la

normalidad de los datos, con el fin de evaluar la relacion existente entre las variables de estudio.

Palabras claves: Calidad, Atencion, Enfermera, Satisfaccion, Paciente Post Operado.



Abstract

Introduction: The quality of nursing care is crucial for the postsurgical patient. Nurses not
only need technical skill but also the ability to be empathetic and attentive to the patient's needs.
Their role is vital to ensuring and promoting the patient's well-being, thus increasing their
satisfaction. Objective: The objective of this study is to determine the relationship between the
quality of nursing care and the satisfaction of immediate postsurgical patients in the
Traumatology and Orthopedics Service of a National Hospital in 2025. Methodology: The
approach will be quantitative, the type of research will be applied, following a hypothetical-
deductive method, and a non-experimental, transversal, correlational design. Population: 85
postoperative patients. Technique: Survey using a questionnaire as the instrument. The
instruments were previously applied by Céspedes et al. in Peru in 2024. Validity: The
instruments' validity was established through the evaluation of six surgical theater experts, who
confirmed their content validity. A subsequent statistical test with a result exceeding 75% using
Pearson's correlation confirmed their suitability for the research. Reliability: The reliability of
the nursing care instruments was evaluated using Cronbach's alpha coefficient, obtaining a
value of "0.800" for variable 1 and "0.880" for variable 2, which reflected a high level of
internal consistency for their application. Data Analysis: Inferential analysis will be performed
using the Spearman's Rho statistical test, after checking the normality of the data, to evaluate

the relationship between the study variables.

Keywords: Quality, Care, Nurse, Satisfaction, Postoperative Patient.



1. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sostiene que el cuidado 6ptimo de los
pacientes requiere mas que tratar sus enfermedades. Con este enfoque, en 2025 se publico un
manual que detalla politicas y estrategias para que los paises mejoren la calidad de su atencién
sanitaria (1).

De este modo, a nivel global el andlisis de la experiencia del paciente se transforma en
un instrumento esencial para que los centros sanitarios evaluen los resultados de su
administracion. Asi, la satisfaccion del paciente es el producto de un cuidado de primer nivel,
conforme se evidencid en una investigacion realizada en Etiopia en 2022, donde el 25.5% de
los pacientes no se mostraban contentos con el servicio postoperatorio, particularmente en la
gestion del dolor, lo que indicaba una calidad insuficiente (2).

De igual manera, en una investigacion en Arabia Saudita del 2024 se identifico que el
nivel mas bajo de satisfaccion se relaciono con la privacidad en un 35%, con disposicion para
la privacidad de los pacientes por parte de las enfermeras en un 39% (3).

En este orden de ideas, se informo6 en México 2021 que uno de los principales motivos
para el retraso en el alta hospitalaria es la incorrecta gestion del dolor postoperatorio por el
equipo médico, lo que impacta en la recuperacion del paciente y provoca una insatisfaccion
con el servicio (4). Igualmente, en América Latina, la ausencia de politicas claras para la
evaluacion y el tratamiento del dolor postoperatorio resulta en una gestion inadecuada, lo que
provoca una frecuencia de dolor agudo postoperatorio de intensidad moderada a severa que
supere el 40% (5). En un informe del 2023 de Ecuador se menciona que la necesidad de
pacientes hospitalizados complica proporcionar un cuidado adecuado a los pacientes en el

momento adecuado, por lo que es vital implementar tacticas para mejorar la calidad de atencion



en elementos tangibles e intangibles dentro de la organizacion y método de atencion en el
momento adecuado (6).

En un hospital peruano, se identifico una asociacion entre el nivel de satisfaccion y la
percepcidn de cuidado humanizado del paciente en el servicio de medicina y cirugia, resultando
que el 65,2% percibié un alto cuidado humanizado y el 67,9% se sinti¢ altamente satisfecho
con el cuidado de enfermeria (7). Cabe destacar que la experiencia del paciente después de la
cirugia es un parametro fundamental de nivel de cuidado de enfermeria, por lo que en un
estudio en Ica 2024 se hallé que la calidad del cuidado de enfermeria fue de nivel regular 49%,
nivel deficiente 28.6% y nivel bajo 22,4%; asimismo, la satisfaccion del paciente fue de nivel
medio 46,3%, nivel bajo 26,5% (8).

Asimismo, en un Hospital Nacional en 2021 se observé que el 36,4% de profesionales
de enfermeria tuvieron un manejo ineficaz del dolor en los usuarios post operatorios; esto
evidenciado directamente por un mal uso farmacolédgico e inadecuado monitoreo del dolor, lo
que generd insatisfaccion es un 35% de pacientes (9). Asimismo, los profesionales de
enfermeria no solo proporcionan atencion médica técnica, sino que también ofrecen un cuidado
integral y humano, segtn estudios del 202, el papel del enfermero es invaluable; ademas de
administrar medicamentos y procedimientos, ellos también brindan apoyo emocional a los
pacientes y sus familias buscando asi su bienestar y satisfaccion con el servicio (10).

A nivel local la investigacion sera en el ambito de Traumatologia y Ortopedia de un
hospital de Lima, donde los pacientes refieren cierto desagrado por parte de los profesionales
de enfermeria ocasionalmente no acuden ante su necesidad de controlar el dolor, algunos no
consideran sus emociones, son poco delicadas a la hora de aplicar algiin procedimiento, lo que
incomoda a los pacientes incluido el tema de la privacidad , entre otras observaciones que si

no son mejoradas pueden incrementar la insatisfaccion con el servicio es por ello necesario



conocer cual es el grado del cuidado enfermero respecto al agrado del paciente post operado

mediato.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Formulacion general

(Cudl es la relacion entre la calidad de atencion de enfermeria y la satisfaccion del
paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia de un hospital de
Lima, 20257

1.2.2. Formulaciones especificas

(Cual es la relacion que existe entre la dimension humana y la satisfaccion del paciente
post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia?

(Cual es la relacion que existe entre la dimension técnica y la satisfaccion del paciente
post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia?

(Cuadl es la relacion que existe entre la dimension entorno y la satisfaccion del paciente

post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia?

1.3.  Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacion entre la calidad de atencion de enfermeria y la satisfaccion del
paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia en un Hospital

Nacional, 2025.

1.3.2. Objetivos especificos
Identificar la relacion que existe entre la dimension humana y la satisfaccion del

paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia.



Identificar la relacion que existe entre la dimension técnica y la satisfaccion del paciente
post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia.
Identificar la relacion que existe entre la dimension entorno y la satisfaccion del

paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia.

1.4.  Justificacion
1.4.1. Justificacion tedrica

Este proyecto justifica su valor tedrico en tanto se busca verificar cudl es el grado del
cuidado enfermero respecto a lo satisfecho que resulta el paciente post operado en proceso de
hospitalizacion. Aunque se ha estudiado en diversos contextos, existen vacios en el servicio de
Traumatologia y Ortopedia, donde los cuidados son mds complejos y requieren mayor
humanizacion. Por lo tanto, es importante analizar de qué manera las practicas enfermeras
afectan la percepcion y la recuperacion del paciente. Para alcanzar este objetivo se hizo uso de
la Teoria del Cuidado Humanistico de Jean Watson, que destaca la relevancia de un cuidado
holistico que incluya dimensiones emocionales, fisicas y espirituales. Por otro lado, la Teoria
de las Relaciones Interpersonales de Hildegard Peplau subraya que la satisfaccion del paciente
depende de la comunicacion y la confianza establecida con el profesional. Estas bases permiten
comprender que la calidad del cuidado impacta directamente en la recuperacion post operatoria.
Asi, la investigacion busca llenar vacios teoricos, fortalecer la literatura cientifica y aportar a

la mejora de la practica en enfermeria quirurgica y ortopédica.

1.4.2. Justificacion metodologica
El estudio emplea una perspectiva cuantitativa y sigue una metodologia hipotética-
deductiva, con un nivel de analisis correlacional. Mediante de herramientas comprobadas y

seguras, se podran evaluar de manera precisa las variables, lo que facilitard la aplicacion de los



resultados en futuras investigaciones similares. La importancia del estudio se justifica porque
los resultados y conclusiones podran servir para establecer estrategias de optimizacion que
aumenten la satisfaccion de los pacientes. Ademas, el estudio puede actuar como fundamento

y guia para estudios posteriores que examinen estos fendémenos.

1.4.3. Justificacion practica

En este aspecto, las observaciones son relevantes para optimizar el cuidado de
enfermeria en el postoperatorio mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia, mejorando
la calidad del servicio y aumentando la satisfaccion del paciente. Los resultados ofreceran una
vision mas precisa del problema, sirviendo como base para mejorar los servicios mediante
evaluaciones continuas que permitan implementar cambios oportunos y asegurar una atencion
de calidad, es decir, no solo permitiran identificar adreas de mejora, sino que también serviran
como base para desarrollar protocolos y guias de actuacion mas eficientes.

Esta mejora en los procesos de atencion repercutird directamente en una mejor calidad
del servicio y en un aumento de la satisfaccion del paciente, al asegurar una atencion oportuna,
segura y centrada en sus necesidades. En tltima instancia, este estudio contribuye a la mejora
continua de la practica de enfermeria en la institucion, fortaleciendo el rol profesional y el

impacto positivo en los resultados clinicos de los pacientes.

1.5. Delimitacion
1.5.1. Temporal

El estudio se desarrollara durante los meses de Julio a setiembre del 2025.



1.5.2. Espacial

El trabajo sera aplicado en Servicio de Traumatologia y Ortopedia del Hospital Guillermo
Almenara de Lima, 2025.

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

Pacientes post operado mediato en Servicio de Traumatologia y Ortopedia de un hospital

de Lima, 2025.



2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de la investigacion

2.1.1. Antecedentes internacionales

Lopez (11) en el afo 2025 en México quienes se propusieron “Determinar la relacion
entre satisfaccion de pacientes post cirugias selectivas y las variables sociodemograficas con
el cuidado de enfermeria” La investigacion fue observacional, descriptiva, transversal y
prospectiva, con una muestra por conveniencia de 39 pacientes post cirugias selectivas. Se
aplico un cuestionario sociodemografico y la Escala de Satisfaccion de Eriksen. Los resultados
mostraron que 97,4% (n=38) de las pacientes estuvieron muy satisfechas con el cuidado
recibido. Respecto a la continuidad de cuidados, solo 20,5% siempre fueron atendidas por las
mismas enfermeras. No se hallaron asociaciones significativas entre el nivel de satisfaccion y
las variables sociodemograficas (p > 0,05). Conclusion, existe correspondencia entre las
variables estudiadas, asi, la investigacion evidencia un alto nivel global de satisfaccion, a pesar
de comentarios verbales negativos iniciales.

Kibru et al. (12) en Etiopia en el ano 2022 quienes se propusieron “Evaluar la
satisfaccion del paciente postoperatorio con sus factores determinantes y la calidad del servicio
en salas quirtirgicas”. Andlisis transversal, cuantitativo y correlacional; con la participacion de
287 pacientes de cirugia. Se utilizd un cuestionario estructurado para cada variable en idioma
amarico. Como resultados, el nivel general de satisfaccion fue 96,2%. En conjunto, los factores
de enfermeria, médicos, hospitalarios e informativos explicaron el 40,9% de la variacion en la
satisfaccion global. Los pacientes con mayor nivel educativo reportaron menor satisfaccion
(66,7%). En conclusion, las correlaciones mas fuertes fueron la adecuacion del tiempo de
enfermeria (50,3%) y la respuesta a las llamadas (49,8%), ambas estadisticamente
significativas (p < 0,001). Ademas, los pacientes postoperatorios en hospitales terciarios de

Addis Abeba mostraron un nivel muy alto de satisfaccion general.



Ozsaker et al. (13) en Turquia en el afio 2021 mostraron su trabajo, teniendo como
proposito “Determinar la relacion entre los niveles de satisfaccion respecto al cuidado de
enfermeria en pacientes quirurgicos”. Estudio correlacional, descriptivo y transversal, con una
muestra de 300 pacientes >18 afios hospitalizados en clinicas quirurgicas. Como instrumentos
la Escala de Satisfaccion Newcastle y la Escala de Percepcion del Cuidado de Enfermeria.
Como resultados, los pacientes quirirgicos reportaron una satisfaccion del 79,9%, una
percepcion del cuidado del 68,0% y se evidencid una asociacion del 66,5% entre ambas
variables. En conclusion, se halld una correlacion positiva significativa entre satisfaccion y
percepcion del cuidado (r = 0,665; p <0,001), equivalente a un 66,5% de asociacion. Es decir,
la percepcion positiva del cuidado se asoci6 directamente con mayor satisfaccion.

Tano et al. (14) en Ghana en el afo 2021 manifestaron su investigacion teniendo como
propodsito de “Definir la relacion entre la satisfaccion del paciente, factores hospitalarios y
resultados clinicos en pacientes operados por céncer”. Estudio correlacional, transversal y
descriptivo. Con poblacion de 60.446 pacientes. La satisfaccion del paciente y los factores
hospitalarios se midieron mediante encuestas y cuestionarios estandarizados. Como resultados,
los hospitales urbanos mostraron una 369% mayor probabilidad de satisfaccion. El alto
volumen quirurgico se asocidé con un 303% mas de satisfaccion. Conclusion, la calidad
hospitalaria y la satisfaccion del paciente estdn fuertemente asociadas con la obtencion de
mejores resultados clinicos tras cirugia oncoldgica. Se evidencié que la satisfaccion del
paciente impacta directamente en la seguridad quirurgica.

Sharma et al. (15) en el afio 2020 evidenciaron en India su trabajo contando con el
propdsito de “Medir la relacion con las experiencias de dolor agudo postoperatorio y
satisfaccion con su manejo en pacientes con cirugia electiva” En un estudio observacional, se
entrevistd a 200 adultos después de una cirugia electiva. La tasa de frecuencia del malestar

agudo tras una cirugia fue elevada (82,5 %), y la puntuacion media para los peores episodios



de dolor fue significativamente alta, es decir, 7,6 + 1,5. Esta puntuacion tuvo una interferencia
significativa con AVD (5,6 £+ 2,1), suefio (3,6 £ 1,7) y emociones (3,6 + 1,6). La mayor parte
de los usuarios reportaron que el dolor se evaluaba solo una vez (17%) o dos veces (48,5%) en
cada turno. Conclusion, muchos participantes estaban satisfechos a pesar de que el malestar

agudo tras la cirugia no fue evaluado y no se trat6 de forma apropiada.

2.1.2. Antecedentes nacionales

Urure et al. (16) en el afio 2025 en Lima, buscé “Determinar la relacion que existe entre
la satisfaccion percibida y el cuidado humanizado de enfermeria en pacientes quirurgicos”.
Estudio descriptivo, correlacional y cuantitativo; muestra de 241 pacientes quirurgicos, quienes
respondieron a un cuestionario para cada variable analizada. Resultados, en cuanto al agrado
del paciente resultd un 84,6% los cuales refirieron estar satisfechos con la atencion. El cuidado
enfermero humanizado fue percibido como bueno por el 81,3% de los pacientes. Estos
resultados muestran un predominio de percepciones positivas en el cuidado brindado por
enfermeria. Conclusion, la correlacion fue positiva moderada mostrando que, a mayor
satisfaccion, mayor cuidado humanizado percibido.

Cachique (17) en el afio 2024 en Iquitos, manifesto su investigacion con el propdsito de
“Determinar la satisfaccion del paciente post-operado mediato sobre los cuidados de
enfermeria” Estudio transversal, prospectivo y correlacional, con muestra de 263 pacientes, los
cuales se les aplicaron cuestionarios para la recoleccion de la informacion. Los hallazgos
revelaron que el 92,8% califico la atencion de enfermeria como buena, destacando el trato
recibido, la continuidad en la atencion y la seguridad brindada durante los procedimientos,
todas dimensiones con niveles de satisfaccion superiores al 99%. Se determin6 que hay una
correlacion entre las caracteristicas sociodemograficas y el agrado del paciente después de la

operacion respecto a los cuidados de enfermeria.
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Pefialoza et al (18) en el afio 2023, en Moquegua contaron con la finalidad de
“Determinar la relacion que existe entre los cuidados de enfermeria y el nivel de satisfaccion
del paciente post quirargico”. Estudio correlacional, cuantitativo, descriptivo y, lo cual ochenta
pacientes post operados participaron del analisis. Se emplearon como instrumentos el
cuestionario Care-Q de Patricia Larson para evaluar la correspondencia entre losobjetos de
estudio respecto al paciente post quirargico. El hallazgo principal con més de un 40% quienes
percibieron un cuidado medio, el 25,0% un cuidado deficiente y el 35,0% un cuidado 6ptimo.
Respecto al agrado del paciente un 46,7% se mostraron agradados en término medio, el 28,3%
muy agradados y el 25,0% desagradados. Para concluir, se constatd una relacion directa y
significativa entre el nivel de satisfaccion del paciente postquirurgico y los cuidados de
enfermeria, evidenciada por un coeficiente de determinacion 1>=0,89 y ONU coeficiente de
Rho de Spearman de 0,941 (p = 0,000), lo que indica una reciprocidad positiva alta.

Blancas et al. (19) en el ano 2020 en Huancayo intent6 “Determinar la relacion que
existe entre calidad de atencidn y satisfaccion del paciente postoperado”. Estudio cuantitativo,
descriptivo, correlacional y transversal. Poblacion de 150 pacientes post operados, el
instrumento se tratd de un cuestionario para cada variable estudiada. Los resultados
evidenciaron que un 10% de los pacientes presentd satisfaccion baja y un 8% report6 calidad
de atencion mala; un 80% manifest6 satisfaccion media y un 74% califico la atencion como
regular; mientras que un 10% refirid satisfaccion alta y un 18% recibid calidad de atencion
buena. Conclusién, se comprobd la existencia de una relacion estadistica altamente
significativa entre calidad de atencion y satisfaccion del paciente postoperado en el servicio de
cirugia.

Pérez et al. (20) en el afno 2020 en Chincha busc6 “determinar los cuidados post
quirargicos del profesional de enfermeria y su relacion con la satisfaccion de los pacientes del

servicio de cirugia”. La investigacion es cuantitativa, descriptiva, correlacional y transversal.
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La muestra de 118 pacientes quienes respondieron a dos cuestionarios. Resultados, los
cuidados se encuentran en el 58% siendo adecuado, el 42% se encuentra inadecuado. Para
verificar el agrado del paciente se determind que mas del 50% estuvo satisfecho, un 36% con
un nivel bajo de satisfaccion y finalmente un 14% insatisfecho totalmente. Lo que concluye
que el agrado de este tipo de pacientes depende del cuidado enfermero que ofrece el profesional

enfermero en areas quirtrgicas del Hospital san Jos¢ de Chincha.

2.2. Bases tedricas
2.2.1. Calidad de atencion de enfermeria

La Calidad de Atencion hace referencia al propdsito de ofrecer al usuario la maxima
ventaja favorable, minimizando al mismo tiempo los riesgos asociados (21). Para los usuarios,
se percibe la calidad en el momento en que se les ofrece un cuidado precoz, un establecimiento
sanitario de calidad, un cuidado apropiado del equipo médico y una reputacion institucional
favorable. Para los proveedores, el concepto de calidad se fundamenta elementos de ciencia,
técnica y tecnoldgica. En contraposicion, para quienes abonan asistencias, se manifiesta con la
eficacia de las acciones y en la orientacion o mitigacion de la afeccion (22).

Ademas, abarca todas las tareas administrativas que el asistente ejecuta en la
administracion de enfermeria, forjando vinculos con el fin de empatiza con los pacientes, sin
importar su estado, enfocandose en la prevencion, asi como en la gestion de la afeccion y el
bienestar (23). Este proceso se fundamenta en un conjunto de actividades y técnicas
fundamentadas en la ciencia, lo que asegura que las intervenciones sean ldgicas y racionales,
siendo esencial para el trabajo de enfermeria. Estas acciones se llevan a cabo especialmente en
situaciones de emergencia (24). La Calidad de Atencion hace referencia a la puesta en marcha
de procesos y acciones que asisten a cada usuario en la recuperacion de un nivel de salud

apropiado (25).
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2.2.1.1. Dimensiones de la calidad de atencion de enfermeria

Humana: Esto sucede durante el proceso de terapia entre un individuo que requiere
atencion humana de parte del profesional enfermero que intenta cubrir sus requerimientos. Esto
es particularmente significativo para los pacientes quirirgicos, que atraviesan una gama de
emociones. Antes de cualquier procedimiento, como inquietud, temor, preocupaciones sobre

su forma de vivir, bienestar fisico y hasta sobre su propia vida (26).

Técnica: Se refiere a las reglas organizativas y de actuaciones esenciales que los
suministradores de servicios sanitarios tienen que acatar al proporcionar servicios, y se
consideran suficientes y necesarias para garantizar un servicio de salud eficiente (27). Ademas,
se compromete con protocolos y pautas de enfermeria basadas en principios tedricos y practicos
del cuidado al usuario. Incorpora aspectos cruciales tales como la efectividad, que implica
lograr ventajas para el bienestar por medio la aplicacion exacta de normas técnicas, y la
seguridad, que tiene que ver con la organizacidon y provision de la atencion, con el objetivo de

optimizar el bienestar y minimizar las amenazas durante el procedimiento (28).

Entorno: Es el contexto donde las entidades sanitarias brindan servicios, brindando a
los individuos asistencia sanitaria, confort, confidencialidad y un entorno acogedor. Las
profesionales de enfermeria promoverdn un espacio de seguridad que resguarde la
confidencialidad al ejecutar los procesos de evaluacion requeridos (29). El aspecto del
ambiente fisico alude a la organizacion del espacio institucional y a las caracteristicas del
servicio asistencial, dentro de las cuales se contemplan la facilidad de acceso y la percepcion

de lo tangible (30).

2.2.2. Satisfaccion del paciente post operado mediato
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Es una evaluacion subjetiva del éxito del tratamiento proporcionado. Esto sucede
debido a que se emplean como elementos o aspectos especificos que tienden a disminuir la
productividad, dado que la satisfaccion ahora se enfoca mas en la observacion y la reaccion
que en normas o propositos precisos, que se consideran indicadores blandos (31).

También tiene en cuenta como evalaa el cliente la adherencia de las demandas, lo que
no necesariamente garantiza una alta satisfaccion del cliente, incluso cuando las exigencias del
usuario se alinean y se satisfacen, estos pueden ser establecidos por el cliente en el contrato o
definidos por la propia organizacion. En cualquier circunstancia, es el usuario quien finalmente
decide si acepta el producto (32).

La Satisfaccion del Paciente es una forma de evaluar el resultado de la asociacion entre
el personal y los usuarios, la cual puede impactar en la efectividad y, en consecuencia, en la
efectividad de las atenciones (33).

Igualmente, la satisfaccion del paciente respecto al cuidado y seguimiento que ha
recibido es un hallazgo cuantificable de las acciones clinicas y se ha vuelto una estrategia
empleada con mayor frecuencia los estudios clinicos. Las valoraciones de satisfaccion del
paciente nos facilitan la identificacion de enfermedades de acuerdo a la perspectiva del paciente

y contribuyen a valorar los efectos del tratamiento (34).

2.2.2.1. Dimensiones de la satisfaccion del paciente post operado mediato

Elementos tangibles: Esta dimension hace referencia a los aspectos fisicos y visibles
del cuidado de enfermeria. Incluye la calidad y adecuacion de la infraestructura hospitalaria,
asi como la disponibilidad y el estado de los equipos utilizados durante la atencién. Ademas,
abarca el ambiente en el que se desenvuelve el paciente, considerando factores como limpieza,

comodidad y orden. Un entorno adecuado transmite confianza y seguridad al paciente. En
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conjunto, estos elementos tangibles impactan directamente en la percepcion de calidad del

servicio recibido (35).

Capacidad de respuesta: hace alusion a la destreza del equipo enfermero para brindar
atencion rapida y eficaz frente a los requerimientos del paciente. La rapidez en la atencion
permite resolver situaciones inmediatas, mientras que la eficacia asegura que los
procedimientos se realicen correctamente. La empatia es clave, ya que implica reconocer las
emociones del paciente y responder con sensibilidad. Una alta capacidad de respuesta genera
satisfaccion al sentir que sus demandas son valoradas. En consecuencia, esta dimension refleja

la disposicion del profesional en brindar un cuidado oportuno y humano (36).

Segura: Esta dimension se centra en garantizar que la atencion de enfermeria sea libre
de riesgos y proporcione un entorno de seguridad para el paciente. La confianza se logra
mediante la competencia técnica y el trato respetuoso del personal. La proteccion implica
prevenir errores y salvaguardar la integridad del paciente durante todo el proceso de atencion.
El confort, por su parte, considera tanto el bienestar fisico como emocional del individuo.

Cuando estos aspectos se cumplen, el paciente percibe un cuidado seguro y de calidad (37).

2.2.3. Teoria de enfermeria

Teoria del Cuidado Humano de Jean Watson

Watson estudia enfermeria con un enfoque filoséfico (existencial-fenomenoldgico) y
elementos psiquicos. Sosteniendo que el enfermero (a) simboliza la norma moral y ética de la
misma. En resumen, se interpreta como una relacion esencial terapéutica entre los individuos,
distinguida por su naturaleza conectivo, trascendental e intersubjetiva. Esto facilitd6 a Watson

elaborar y expresar tanto sus principios teodricos como los fundamentos esenciales de la ciencia
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de la enfermeria. Watson trata estos principios esenciales y teodricos en su teoria de la
enfermeria (38)

La atencion de enfermeria se hace evidente en todas las comunidades, promoviendo el
bienestar colectivo. Con el fin de afianzar la relacion y garantizar una comunicacion clara entre
el enfermero y el paciente, resulta esencial manifestar y esclarecer tanto las emociones como
el acompanamiento ofrecido. El nivel de honestidad y autenticidad que demuestran las
enfermeras se correlaciona directamente con la profundidad y el impacto positivo del cuidado
que ofrecen (39).

La Teoria de las Relaciones Interpersonales de Hildegard Peplau

Es un enfoque de enfermeria psicodindmica que resalta el valor del trato terapéutico
determinado entre el profesional y el paciente. Su nicleo radica en la idea de que la enfermeria
es un proceso interpersonal y curativo, donde la comunicacion efectiva y el desarrollo de lazos
de confianza son fundamentales para la recuperacion del paciente. La teoria de Peplau subraya
que la satisfaccion y el bienestar del paciente no dependen tnicamente de los cuidados técnicos
o de procedimientos, sino de la calidad de la relacion humana que se establece, un vinculo que
permite al paciente explorar sus sentimientos y comprender su enfermedad. Por lo tanto, la
enfermera actlia como una figura de apoyo y educadora, ayudando al paciente a identificar y

resolver sus problemas de salud (40).

2.3. Formulacion de hipdtesis

2.3.1. Hipéotesis general

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la calidad de atencion de
enfermeria y la satisfaccion del paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia

y Ortopedia de un hospital de Lima, 2025.
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Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la calidad de atencion de
enfermeria y la satisfaccion del paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia

y Ortopedia de un hospital de Lima, 2025.

2.3.2. Hipaotesis especificas

Hil: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension humana y la

satisfaccion del paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia.

Hi2: Existe relacién estadisticamente significativa entre la dimension técnica y la

satisfaccion del paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia.

Hi3: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension entorno y la

satisfaccion del paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia.
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3. METODOLOGIA
3.1. Meétodo de investigacion

Este proyecto empleara métodos de indole hipotético-deductivo, fundamentada en una
hipodtesis respaldada en el avance teorico de una disciplina. A través de la deduccion logica,
este método permite obtener nuevos hallazgos y proyecciones empiricas, las cuales luego son
verificadas (41).
3.2. Enfoque investigativo

Este se destinard hacia el método cuantitativo, el cual se orienta hacia evaluaciones
objetivas y en el andlisis cuantitativo o algoritmico de la informacion recolectada a través de
encuestas, cuestionarios o técnicas informaticas. La investigacion cuantitativa busca reunir y

sintetizar informacion cuantitativa entre grupos o analizar un acontecimiento especifico (42).

3.3. Tipo de investigacion

La investigacion es de tipo aplicada, ya que su propdsito es contribuir activamente a la
resolucion de la cuestion planteada, empleando el entendimiento y ejecutandolo de forma
efectiva (43).
3.4. Disefo de la investigacion

Es de disefio no experimental, ya que se llevard a cabo sin alterar los fendmenos,
describiendo las mismas, asi como se manifiestan realidad. Se desarrollara en cohortes en un
momento y contexto determinados.

De la misma manera se utilizara el corte transversal debido a que se llevara a cabo en
un Unico instante y en un lugar especifico (44). Finalmente, se trabajard con el modelo
correlacional, el cual cuenta con la finalidad de describir relaciones entre dos o mas fenomenos

en un contexto especifico (45).
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Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion
Sera constituida por 85 pacientes postoperatorio del Servicio de Traumatologia

y Ortopedia de un hospital de Lima, 2025.

Criterios de inclusion
. Pacientes postoperatorios del Servicio de Traumatologia y Ortopedia.
. Pacientes postoperatorios del Servicio de Traumatologia y Ortopedia
mayores de 18 afios de edad.
. Pacientes postoperatorios del Servicio de Traumatologia y Ortopedia que
acepten firmar el consentimiento informado.

Criterios de exclusion

. Pacientes postoperatorios del Servicio de Traumatologia y Ortopedia.
. Pacientes que no acepten firmar el consentimiento informado.
. Pacientes postoperatorios del Servicio de Traumatologia y Ortopedia que

estén bajo la influencia de la anestesia o algiin medicamento sedante.
Muestra
En esta ocasion se consider6 a toda la poblacion como muestra, por ende, sera
compuesta por 85 pacientes postoperatorio del Servicio de Traumatologia y Ortopedia

de un hospital de Lima, 2025 siendo una muestra censal.

Muestreo

El muestreo por conveniencia es una técnica de muestreo no probabilistico y no
aleatorio que se emplea para seleccionar muestras basadas en la facilidad de obtencion
y la accesibilidad de los individuos para pertenecer en la muestra en un periodo

determinado, o cualquier otra consideracion relacionada con un ambito especifico (46).
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Variables Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de medicion Escala valorativa
Conceptual Operacional (niveles o rangos)
Calidad de Se describe como la Sera medida por un Humana Empatia Ordinal Nivel bajo: 11-18
< . . . Apoyo emocional Nivel medio: 19-
atencion de expectativa de cuestionario de 11 Espiritualidad 2%
enfermeria ofrecer al usuario la preguntas que — Nivel alto: 26-33
Técnica Adecuado
maxima ventaja brindara la Confiable
favorable, informacion si la Continuo
minimizando al calidad es alta, Entorno Luminosidad
. . . . Oxigenacion
mismo tiempo los media o baja. Confidencialidad
riesgos  asociados Aseado
(21).
Satisfaccion de Se trata de una Sera medido por un Infraestructura Ordinal Nivel bajo: 12-28
acientes evaluacion cuestionario de 12 Elementos tangibles Equipos Nivel medio: 28-44
P Ambiente Nivel alto: 44-60
subjetiva del éxito preguntas que nos
del tratamiento mostraran si  la Rapidez
ofrecido, debido a satisfaccion es alta Capacidad de Eﬁca01’a
Empatia
. . respuesta
que se emplean media o baja
como elementos o Confianza
aspectos especificos Segura Proteccion
Confort

que tienden a
disminuir la

productividad (31).
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica
Se aplicard una encuesta dispuesta como método de recolecta de informacion para cada
variable del estudio, ya que es un procedimiento ampliamente empleado en la investigacion
por su efectividad al obtener informacion agilmente de una poblacion determinada. La encuesta
es una herramienta de investigacion que recopila datos, facilitando el estudio de perspectivas,

posturas o rasgos de una poblacion de forma ordenada.

3.7.2. Descripcion

a) Instrumento para medir la variable Calidad de atencion de enfermeria:

Se empleard un cuestionario elaborado por Céspedes et al. en Peri en 2024. El
cuestionario estd disefiado para evaluar tres dimensiones especificas: humana, técnica y
entorno. Consta de 11 items que emplean una escala de Likert para la evaluacion. Cada item
esta alineado a los indicadores (47).

Para categorizar la variable, se emplearan los siguientes niveles de categorizacion:

Nivel bajo: 11-18

Nivel medio: 19-26

Nivel alto: 26-33

b) Instrumento para medir la variable satisfaccion del paciente post operado
mediato:

Se empleard un cuestionario elaborado por Céspedes et al. en Perti en 2024. El cual
consta de cinco dimensiones: elementos tangibles, capacidad de respuesta, segura. Este

cuestionario consta de 12 items que emplean una escala de Likert para la evaluacion (47).



21

Para categorizar la variable, se emplearan los siguientes niveles de categorizacion:
Nivel bajo: 12-28
Nivel medio: 28-44

Nivel alto: 44-60

3.7.3. Validacion

a) Validacion de la variable Calidad de atencion de enfermeria:

La validacion de este instrumento elaborado por Céspedes et al. en Peri en 2024, se
establecid por medio de la evaluacion de seis especialistas en sala quirtrgica, quienes
dictaminaron su validez de contenido. Posteriormente, una prueba estadistica, con un resultado
superior al 75%, confirmo su idoneidad para la investigacion usando la correlacion de Pearson
(47).

b) Validacion de la variable satisfaccion del paciente post operado mediato

La validacion de este instrumento elaborado por Céspedes et al., en Pert en 2024, se
realizd a través del juicio de seis expertos. La consistencia y adecuacion de los items se
corroboraron usando la correlacion de Pearson, lo que garantizo la validez de la herramienta.

El resultado confirmo que el instrumento es apropiado para ser aplicado (47).

3.7.4. Confiabilidad

a) Confiabilidad de la variable calidad de atencion de enfermeria:

La confiabilidad de este instrumento elaborado por Céspedes et al., en Perti en 2024, se
evalu6 aplicando el coeficiente alfa de Cronbach, obteniéndose un valor de “0,800” lo que
reflejo un alto nivel de consistencia interna para la aplicacion del instrumento (47).

b) Confiabilidad de la variable satisfaccion del paciente post operado mediato
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La confiabilidad de este instrumento elaborado por Céspedes et al. en Pert en 2024, se
evalud aplicando el coeficiente alfa de Cronbach, obteniéndose un valor de “0,880” lo que

reflejo un alto nivel de consistencia interna para la aplicacion del instrumento (47).

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Tras recopilar la informacion, las contestaciones seran clasificadas y registradas en un
fundamento de datos con el propoésito de facilitar su anélisis. El andlisis se llevard a cabo
utilizando el programa estadistico SPSS v.22.0, herramienta que posibilitara obtener resultados
descriptivos segun variables y dimensiones. Asimismo, los datos seran exportados a Excel para

la elaboracion de graficos de barras que facilitaron la interpretacion visual.

Finalmente, se efectuard un analisis inferencial aplicando la prueba estadistica Rho de
Spearman, previa verificacion de la normalidad de los datos, con la determinacion de evaluar

la correspondencia existente entre las variables o elementos estudiados.

3.9. Aspectos éticos

La realizacion del proyecto de esta investigacion tendra en cuenta los siguientes valores
éticos fundamentales (48):

Principio de justicia: Los participantes del estudio recibiran un trato respetuoso a lo
largo de toda la investigacion, asegurando la confidencialidad de su informacion y sin realizar

ningln tipo de discriminacion.

Principio de autonomia: Los participantes de la muestra lo hardn de manera

voluntaria, teniendo en cuenta la firma del consentimiento informado.
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Principio de beneficencia: Los hallazgos de este anélisis estan orientados a promover

mejoras en el servicio brindado a los pacientes una adecuada atencion y generando mejor

satisfaccion en el paciente.

Principio de no maleficencia: Se llevard a cabo exclusivamente con propositos

educativos, adoptando los protocolos necesarios para asegurar el bienestar en los pacientes.



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma

2025

ACTIVIDADES Julio Agosto Setiembre

1 | 2 |3 /4|12 |3 |4|1|2|3 |4

Diagndstico de la problematica

Analisis de las fuentes

Contexto del asunto, fundamentos
tedricos relevantes y referencias
historicas

Significacién y sustento de la
indagacion

Metas del analisis

Metodologia y planificacion
investigativa

Poblacion, muestra y muestreo

Procedimientos y recursos para
obtener datos informativos

Lineamientos éticos

Técnicas de analisis de datos

Redaccion de los aspectos
organizativos del trabajo

Anexos

Validacion del estudio

Validacion académica del trabajo

Ejecucion del trabajo
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2025
SUMINISTROS TOTAL
Julio Agosto | Setiembre | Octubre | Noviembre
Red global S/. 97 S/. 97 S/. 97 S/. 97 S/. 97 S/. 485.00
Portatil S/. 2100.00 S/.2100.00
Disco duro S/. 45.50
Boligrafos S/. 4.50 S/.4.50 [ S/.4.50 S/. 4.50 S/. 4.50 S/. 22.50
Papel Ad S/. 17 S/ 17 S/. 17 S/. 17 S/. 17 S/. 85.00
Copias S/. 13 S/. 13 S/. 13 S/. 13 S/. 13 S/. 65.00
Prod}lcc10n S/. 8.50 S/.8.50 S/. 8.50 S/. 8.50 S/. 8.50 S/. 42.50
grafica
Encuadernado S/. 25 S/. 25 S/. 25 S/. 75.00
Transporte S/. 55 S/. 55 S/. 55 S/. 55 S/. 55 S/. 275.00
Comida S/. 78 S/. 78 S/.78 S/. 78 S/. 78 S/. 390.00
TOTAL S/. 3585.50
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“Calidad de atencion de enfermeria y satisfaccion del paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia de un hospital

de Lima, 2024”

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA

Problema general: Objetivo general: Hipatesis general

(Cudl es la relacion entre la calidad de  Determinar la relaciéon entre la Hi: Existe relacion estadisticamente V1: Calidad de Tipo de

atencion de enfermeria y la calidad de atencion de enfermeria y  significativa entre la calidad de atencion de  atencién de investigacion:

satisfaccion del paciente post operado la satisfaccion del paciente post enfermeria y la satisfaccion del paciente enfermeria Aplicada

mediato del Servicio de Traumatologia operado mediato del Servicio de post operado mediato del Servicio de

y Ortopedia de un hospital de Lima, Traumatologia y Ortopedia. Traumatologia y Ortopedia de un hospital Dimensiones Método y disefio de

20257 de Lima, 2024. Humana Investigacion
Objetivos especificos: Técnica M¢étodo hipotético -

Problemas especificos: Identificar la relacion entre la calidad Ho: No existe relacion estadisticamente Entorno Deductivo

(Cual es la relacion entre la calidad de  de atencion de enfermeria en su significativa entre la calidad de atencion de

atencion de enfermeria en su dimension humana y la satisfaccion enfermeria y la satisfaccion del paciente V2: Satisfaccion Diseiio

dimension humana y la satisfaccion
del paciente post operado mediato del
Servicio de  Traumatologia 'y
Ortopedia?

(Cual es la relacion entre la calidad de
atencion de enfermeria en su
dimension técnica y la satisfaccion del
paciente post operado mediato del
Servicio de  Traumatologia 'y
Ortopedia?

(Cuadl es la relacion entre la calidad de
atencion de enfermeria en su
dimension entorno y la satisfaccion del
paciente post operado mediato del
Servicio de  Traumatologia y
Ortopedia?

del paciente post operado mediato
del Servicio de Traumatologia y
Ortopedia.

Identificar la relacion entre la calidad
de atencion de enfermeria en su
dimension técnica y la satisfaccion
del paciente post operado mediato
del Servicio de Traumatologia y
Ortopedia.

Identificar la relacion entre la calidad
de atencién de enfermeria en su
dimension entorno y la satisfaccion
del paciente post operado mediato
del Servicio de Traumatologia y
Ortopedia.

post operado mediato del Servicio de
Traumatologia y Ortopedia de un hospital
de Lima, 2024.

Hipétesis Especifica

Hi: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la calidad de atencion de
enfermeria en su dimensiéon humana y la
satisfaccion del paciente post operado
mediato del Servicio de Traumatologia y
Ortopedia.

Hi: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la calidad de atencion de
enfermeria en su dimension técnica y la
satisfaccion del paciente post operado
mediato del Servicio de Traumatologia y
Ortopedia.

del paciente post
operado mediato

Dimensiones
Elementos
tangibles

Capacidad de
respuesta

Segura

No experimental, de
corte transversal

Poblacién y
muestra

85 pacientes post
operatorio

Técnica
Encuesta

Instrumentos
Cuestionario
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Hi: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la calidad de atencion de
enfermeria en su dimension entorno y la
satisfaccion del paciente post operado
mediato del Servicio de Traumatologia y
Ortopedia.
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Anexo 02: Instrumentos de recoleccion de datos.

CUESTIONARIO DE CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA
Autores: Céspedes, Huarhuachi y Vargas (2024)

Modificado: Nuiiez (2025)

Estimado paciente:

A continuacion, encontrard un cuestionario de calidad de atencion disefiado para un estudio
anonimo y confidencial. Su objetivo es recoger informacion sobre su experiencia con los
cuidados de enfermeria.

Por favor, marque con una (X) la opcion que mejor represente su opinion. Su participacion
es muy valiosa para nosotros, ya que nos ayudard a mejorar la calidad de nuestros servicios.

Agradecemos sinceramente su colaboracion.

N° ITEM PUNTUACION

Dimension: Humana 1 2 3

1. | (La enfermera se identifica con Ud.?

2. | ;La enfermera se dirige a Ud. Por su ;(Nombre?

3. | (Laenfermera asegura que tus necesidades de privacidad estén

cubiertas?

Dimension: Técnica 1 2 3

4. | (Laenfermera sabe lo suficiente para cuidarlos adecuadamente?

5. | ¢(La enfermera siempre habla con la verdad?

6. | Cree Ud. ;{Que la enfermera sigue aprendiendo constantemente?

7. | (Comprendid la informacién que labrindo la enfermera?

8. | (Cuéndo la enfermera promete hacer algo en cierto tiempo lo

hace?

Dimension: Entorno 1 2 3
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9. | ¢(Esta conforme con la atencion que recibi6 de parte de la
enfermera?

10. | (La enfermera atiende con puntualidad?

11. | ;La enfermera le permite expresar sus preocupaciones y temores?

CUESTIONARIO DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO

MEDIATO

Autores: Céspedes, Huarhuachi y Vargas (2024)

Modificado: Nuiiez (2025)

Estimado paciente:

A continuacion, encontrard un cuestionario de satisfaccion disefiado para un estudio anénimo
y confidencial. Su objetivo es recoger informacion sobre su experiencia con los cuidados de
enfermeria.

Por favor, marque con una (X) la opcidon que mejor represente su opinidon. Su participacion
es muy valiosa para nosotros, ya que nos ayudara a mejorar la calidad de nuestros servicios.

Agradecemos sinceramente su colaboracion.

1 2 3 4 5
Muy Insatisfecho || Insatisfecho || Aceptable Satisfecho Muy Satisfecho
Ne ITEMS PUNTUACION
Dimension: Elementos Tangibles 112345
1. | ¢(Las instalaciones donde le atiende la enfermera son adecuadas?
2. | (El ambiente del servicio de cirugia es adecuado?
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3. | (Los materiales observados son limpios y agradables para los
pacientes?
4. | ;Laenfermera tiene una apariencia adecuada para este servicio?
5. | (El ambiente donde le prepararon para ser operado se encuentra
limpio y adecuado?
Dimension: Capacidad de Respuesta 5
6. | /Laenfermera siempre estd dispuesta a ayudarle?
7. | (Laatencion en el area de cirugia es continua?
8. | ¢(Cuéando Ud. tiene algin problema la enfermera le da alternativas
de solucion?
Dimension: Segura 5
9. | (Laenfermera le ayuda cuando Ud. estd programado para sala?
10. | ;La enfermera le comunica a sus familiares cuando Ud. presenta
alguna dificultad?
11. | ;La enfermera le responde oportunamente a su pregunta?
12. | ;La enfermera le inspira confianza?
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Anexo 3. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores  : Nuilez Dominguez, Lilia Amire
Titulo : “Calidad de atencidén de enfermeria y satisfaccion del paciente post operado mediato del

Servicio de Traumatologia y Ortopedia de un hospital de Lima, 2025”

Propésito del estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio llamado: “Calidad de atencion de
enfermeria y satisfaccion del paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia de un
hospital de Lima, 2025”. Este es un estudio desarrollado por la investigadora de la Universidad Privada Norbert
Wiener Lic. Nufiez Dominguez, Lilia Amire El proposito es: “Determinar la relacion entre la calidad de atencion
de enfermeria y la satisfaccion del paciente post operado mediato del Servicio de Traumatologia y Ortopedia”.
Procedimientos:

Si usted decide participar en este estudio se le solicitara lo siguiente:

- Leer detenidamente todo el documento y participar voluntariamente

- Responder todas las preguntas formuladas en la encuesta

- Firmar el consentimiento informado

La encuesta puede demorar unos 20 a 30 minutos y los resultados se le entregaran a usted en forma individual o
almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

Riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Su participacion en el estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en cualquier momento.

Beneficios: Usted se beneficiara con conocer los resultados de la investigacion por los medios mas adecuados
(de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional.

Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibird ningin incentivo econdémico ni
medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos la informacion con cddigos y no con nombres. Si los resultados de este estudio son
publicados, no se mostrara ninguna informacién que permita la identificacion de usted. Sus archivos no seran
mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del participante:

Si usted se siente incomodo durante el llenado del cuestionario, podra retirarse de este en cualquier momento, o
no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en
preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con la Lic. Nutiiez Dominguez, Lilia Amire al 000000000
y/o ante la presidencia del Comité de Etica de la Universidad Norbert Wiener, telf. 7065555 anexo 3285.
comité.etica@uwiener.edu.pe

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 Investigadora
Nombres: Nombre:

DNI: DNI:
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