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RESUMEN

Respecto al cuidado enfermero del neonato, es necesario mencionar la satisfaccion de
los padres y su percepcion de dicho cuidado, ya que éste es un indicador de resultados bien
establecidos en la utilizacién de herramientas para evaluar la eficacia de un sistema sanitario.
Por este motivo, la investigacion tiene como Objetivo: “Determinar como se relaciona el
cuidado de enfermeria y satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales de un instituto especializado de Lima, 2025”. Metodologia: método:
hipotético-deductivo, con un enfoque: cuantitativo, de tipo aplicada, con un disefio: no
experimental, de corte: trasversal, de un nivel: correlacional. Participaron 80 padres de neonatos
de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de un Instituto Materno-Lima. Para la
recoleccion de los datos necesarios a efectos de esta investigacion, se utilizara como instrumento
un cuestionario aplicado por Rios y col., en el afio 2024 en el contexto nacional. La validacion
realizada por medio de cinco expertos con valores en un 95% de validez segln sus criterios para
ambos instrumentos. La confiabilidad de los mismos se establecid con la prueba Alpha de
Cronbach, obteniéndose un valor de 0,926 para los “cuidados de enfermeria” y de 0,873 para la
“satisfaccion de los padres”. Se utilizard una prueba de correlacion de Pearson con un nivel de
significancia estadistica del 5% para determinar si existe correlacion entre variables investigadas

una vez que la prueba haya confirmado que los datos mostraron una distribucién normal.

Palabras claves: Cuidado, Enfermeria, Satisfaccion, Padres, Neonatos, UCIN.



ABSTRACT

Regarding the nursing care of neonates, it is necessary to mention the satisfaction of the
parents and their perception of this care, as it is an indicator of well-established outcomes in the
use of tools to evaluate the effectiveness of a healthcare system. For this reason, the research
aims to: "Determine how nursing care relates to the satisfaction of parents of neonates in the
Neonatal Intensive Care Unit of a specialized institute in Lima, 2025." Methodology: method:
hypothetical-deductive, with a focus: quantitative, applied type, with a design: non-
experimental, cross-sectional, at a level: correlational. 80 parents of neonates in the Neonatal
Intensive Care Unit of a Maternal Institute in Lima participated. For the collection of the
necessary data for this research, a questionnaire applied by Rios et al. in 2024 in the national.
The validation carried out by five experts showed a validity of 95% according to their criteria
for both instruments. The reliability of these instruments was established with Cronbach's Alpha
test, obtaining a value of 0.926 for nursing care' and 0.873 for 'parent satisfaction." A Pearson
correlation test will be used with a statistical significance level of 5% to determine if there is a
correlation between the investigated variables once the test has confirmed that the data showed

a normal distribution.

Keywords: Care, Nursing, Satisfaction, Parents, Neonates, NICU.



1. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

La calidad del cuidado de enfermeria en las Unidades de Cuidados Intensivos Neonatales
(UCIN) es un factor determinante para la recuperacion del neonato y para la satisfaccion de sus
padres, quienes atraviesan un proceso emocional complejo durante la hospitalizacion. A nivel
mundial, la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) 2024, destaca que aproximadamente el
10% de los recién nacidos requieren cuidados especiales en UCIN, y la satisfaccion parental
esta estrechamente vinculada con la calidad y humanizacion del cuidado recibido (1).

En América Latina, la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) 2022, sefiala que,
aunque ha habido avances en la atencion neonatal, ocurren aproximadamente 10 millones de
nacimientos anuales, de los cuales 1,2 millones son prematuros, muchos con complicaciones
moderadas o graves que requieren atencion especializada, persistiendo desafios para garantizar
cuidados de enfermeria que integren aspectos técnicos y apoyo emocional a las familias, lo que
afecta la percepcidn y satisfaccion de los padres, existiendo una mayor incidencia en Africa y
el Sur de Asia y teniendo también las mayores tasas de mortalidad en dichas regiones, con 65%
a nivel mundial (2).

Por otro lado, en paises desarrollados, como Estados Unidos y Europa, un estudio del
afio 2024, la satisfaccion parental en UCIN esta estrechamente vinculada con la calidad del
cuidado de enfermeria, la comunicacion efectiva y la participacion activa de los padres en el
cuidado del neonato. Estudios muestran que intervenciones basadas en cuidados centrados en el

desarrollo y programas de apoyo emocional incrementan la satisfaccion parental hasta en un 80-


https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/7665192/6494448-rd-024-2025-aprobar-eficacia-anticipada-01-01-25-plan-anual-ampliacion-atencion-servicio-cuidados.pdf

90% (3). La formacion continua del personal de enfermeria y la adecuada proporcion enfermera-
neonato son factores clave para garantizar estos resultados.

En el mismo contexto, en Espaiia se descubri6 en un estudio relacionado a la satisfaccion
general de los padres respecto atencion prestada a los bebés, que se encuentran estas variables
en niveles regulares demostrandole un valor de 6,43%=0.63 (4). En el mismo orden de idea, en
otro estudio del 2021 en el mismo pais sobre prematuros, se realizo un andlisis de la asociacion
resaltando como factor importante el vinculo que debe existir entre padres-neonato y en una
relacion terapéutica efectiva que el personal enfermero debe presidir en un cuidado efectivo para
la posterior satisfaccion de los familiares (5).

Por su parte, en Chile un estudio realizado en 2021, resulté que el 1,2% de los bebés
resididos en UCIN ese afio fueron considerados prematuros. Por ello, en las tltimas décadas, el
personal profesional de la UCIN ha trabajado para elevar el nivel de los cuidados enfermeros y
fomentar un mejor desarrollo de los pacientes y sus familiares (6).

Por otro lado, a nivel nacional, un estudio realizado el presente 2024 desde un boletin
epidemioldgico del Peru, se determino que el 65,3% de las madres encuestadas se encontraban
totalmente satisfechas, el 25,2% algo satisfechas y el 9,5% insatisfechas, lo que quiere decir que
ha mejorado la calidad de atencién de enfermeria al respecto, sin embargo, sigue habiendo una
pequefia proporcion de madres descontentas (7).

En el mismo orden de idea, En el Perti, segiin datos del Ministerio de Salud (MINSA),
en 2024 nacieron 382,984 recién nacidos vivos, de los cuales aproximadamente el 7.7% fueron
prematuros, muchos de los cuales requieren ingreso a UCIN para recibir cuidados especializados

(8). Estudios realizados en servicios neonatales peruanos reportan que la satisfaccion de los


https://www.gminsights.com/es/industry-analysis/neonatal-infant-care-market

padres con el cuidado de enfermeria varia significativamente, especialmente en aspectos
relacionados con la comunicacion, informacién y apoyo emocional (9, 10).

Debido a este contexto, en un instituto- materno de Lima, la demanda y complejidad de
casos en la UCIN requieren un cuidado de enfermeria integral que no solo garantice la
estabilidad clinica del neonato, sino que también responda a las expectativas y necesidades de
los padres. Sin embargo, se ha podido observar que la atencion hacia los padres es limitada,
debido a que estos deben aguardar largos periodos para recopilar datos de sus bebés internados
en esta zona, lo que a menudo los molesta ya que el personal de enfermeria suele estar
involucrado en otras tareas.

Por lo tanto, es importante evaluar las enfermeras y la satisfaccion de los padres de los
recién nacidos en la UCIN de este instituto-materno de Lima 2025, para identificar los factores

relacionados y fomentar la intervencion que optimice la atencion y la experiencia familiar.

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
(Como se relaciona el cuidado de enfermeria y satisfaccion de los padres de neonatos

de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de un instituto especializado de Lima, 2025?

1.2.2. Problemas especificos

e /COmo se relaciona la dimension humana del cuidado de enfermeria con la
satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales?

e Cémo se relaciona la dimension técnica del cuidado de enfermeria con la



satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales?

(Como se relaciona la dimensién entorno del cuidado de enfermeria con la
satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos

Neonatales?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar como se relaciona el cuidado de enfermeria y satisfaccion de los padres de

neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de un instituto especializado.

1.3.2. Objetivos especificos

Identificar como se relaciona la dimension humana del cuidado de enfermeria con la
satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales.

Identificar como se relaciona la dimension técnica del cuidado de enfermeria con la
satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales.

Identificar como se relaciona la dimension entorno del cuidado de enfermeria con la
satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos

Neonatales.

1.4. Justificacion de la investigacion



1.4.1. Teorica

La esencia de este estudio es que la satisfaccion de los padres es el principal indicador
de la calidad del servicio, ya que son los cuidadores mas importantes y son responsables de los
recién nacidos después de su altaen el hospital. La percepcion adecuada de la atencion
promueve la confianza en el equipo de salud, mejora el cumplimiento de la indicacion médica y
fortalece el vinculo de la familia, los aspectos esenciales del desarrollo saludable del recién
nacido.

Del mismo modo, la sobrecarga del profesional de enfermeria de UCIN puede afectar la
calidad de la atencion, por lo que es importante identificar las areas de mejora para optimizar
la atencion.

Contribuyendo a proporcionar informacion valiosa para el desarrollo de estrategias de
intervencion que mejoren tanto la calidad del profesional de enfermeria como la satisfaccion de
los padres con UCIN. Donde los resultados permitena los profesionales de la salud
implementar una practica mas humanizada, mas seguray orientada a la familia que ayuda a
superar la crisis emocional que enfrentan los padres y garantiza una amplia atencion de recién
nacidos. Ademas, servird como base para una decision, para establecer una gestion de recursos
y capacitacion del personal y promover un entorno de trabajo mas favorable y mas eficiente y
eficiente.

En resumen, la justificacion practica de este estudio se mantiene mejorando la calidad
del cuidado del recién nacido y la experiencia de los padres, dos factores interconectados que

afectan al recién nacido y a su familia, y la eficiencia del servicio.



En este sentido, el proyecto se sustentara en el modelo teérico de “El Cuidado
Humanizado de Watson”, el cual se basa en la asociacion entre la ayuda y la fidelidad del

cuidador hacia el paciente, logro de las maximas ventajas del tratamiento médico.

1.4.2. Metodoldgica

En el ambito metodologico, este analisis retne los datos confiables y validos que reflejen
la realidad, es importante elegir la enfermeria y la satisfaccion adecuadas para los padres recién
nacidos en la UCIN. Utilizando un método bien estructurado permite la percepcion, las
necesidades y las expectativas de los padres y evaluar objetivamente la calidad de la atencion
brindada por el personal de enfermeria. Esto esimportante para obtener evidencia
que respalde mejoras en la practica clinica y la gestion de servicios.

La importancia metodologica es la eleccion del disefio, que permite tanto aspectos
cuantitativos (satisfaccion, frecuencia de  enfermeria) como cualitativa  (experiencia,
sentimientos y percepciones de los padres). Esto facilita una comprension profunda del
fenémeno y la identificacion de factores que afectan la satisfaccion de los padres. Ademas, la
metodologia debe ser aplicable en un contexto especial del Instituto Especial de Lima, teniendo
en cuenta la cultura ambiental, las cualidades sociales y organizacionales.

Contribuyendo este método propuesto a facilitar a crear indicadores claros y
medibles para la calidad de enfermeria, resumiendo la informacién directa y contextual de
los padres que desarrollan una intervencion especifica y efectiva.

Promoviendo la repetibilidad y la comparacion con otros estudios similares que
promueven la generacion de conocimiento cientifico en el cuidado del recién nacidos.

Apoyando la toma de decisiones basada en evidencia para mejorar los procesos, los protocolos



y la capacitacion del personal de enfermeria, aumentando la calidad de los servicios y las
caracteristicas familiares.

Ademas, los instrumentos seleccionados cumplen con los procedimientos de validez y
confiabilidad que se aplicaron en 2024 a nivel nacional por Rios y colaboradores, adaptindose

convenientemente a esta investigacion para obtener los resultados deseados.

1.4.3. Practica

En el tema de justificacion de indole préctico, el cuidado de la atencion para la UCIN
es importante para la supervivencia y los recién nacidos criticos bien desarrollados, que
forma un grupo muy vulnerable y depende de una atencion especializada. Siendo la calidad
de la atencion brindada por el personal de enfermeria afecta directamente no solo al desarrollo
clinico del bebe, sino también ala experiencia y satisfaccion de los padres que
tienen situaciones de estrés y ansiedad debido a la hospitalizacion de sus hijos. Partiendo que la
satisfaccion de los padres es el principal indicador de la calidad de los servicios y ayuda a
fortalecer el vinculo familiar y la confianza en el equipo de salud.

Donde la relevancia de este estudio es permitir identificar areas de mejora de
la atencion, UCIN, centrarse en la percepcion y la satisfaccion de los padres. En los ultimos
afios, se ha demostrado que la satisfaccion de los padres es alta si la hermana estd integrada
con dimensiones técnicas, humanas y ambientales. Sin embargo, todavia hay aspectos como la
comunicacion y la informacion que requieren fortalecerse para optimizar la experiencia de los
padres y garantizar un acompafiamiento efectivo durante la hospitalizacion de sus hijos.

Contribuyendo a promover la préctica de las enfermeras profesionales al proporcionar

informacion actualizada sobre el nivel de satisfaccion de los padres y la percepcion de la



atencion recibida por UCIN. Donde los resultados brindan la oportunidad de
desarrollar estrategias de intervencion basadas en evidencia para mejorar la calidad de la
atencion, la comunicacion y el apoyo emocional para los padres y, por lo tanto, promover un
entorno mas humanizado y mas involucrado. Ademas, los resultados serviran como base para
futuras investigaciones y tomas de decisiones en la gestion de la atencion médica de los recién
nacidos.

La estrategia propuesta es implementar protocolos de bienvenida y orientacion para los
padres al momento del ingreso del neonato a la UCIN, minimizando el impacto emocional
negativo y fortaleciendo el vinculo familiar desde el inicio. Esta accion contribuira a la emocion
y percepcion de los padres, mejorando la atencion recibida y aumentando la satisfaccion al

afectar la recuperacion del recién nacido y la experiencia familiar.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Espacial

La presente investigacion se realizara en un periodo aproximado entre los meses de enero
a julio del 2025.

1.5.2. Temporal

La investigacion se realizard en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de un
instituto especializado de Lima, Peru.

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

En este estudio, se utilizard como poblacion a los padres de neonatos de la Unidad de

Cuidados Intensivos Neonatales de un instituto especializado de Lima, Peru.



2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1. A nivel internacional

Sileshi et al. (11), en el 2023, en Etiopia, desarrollaron un estudio cuyo objetivo fue
“Determinar la percepcion de atencion de enfermeria de neonatos en la unidad de cuidados
intensivos neonatales, asi como los factores relacionados”. Investigacion, transversal,
correlacional y cuantitativa. Poblacion de 401 familiares de neonatos, quienes se midieron con
escalas para la recoleccion de datos. En los hallazgos se identificd que la atencion enfermera
fue satisfactoria en el 63 % (IC 95%: 58%, 68%). Los factores asociados fueron los padres sin
educacion formal (ORA: 0,15; IC 95%: 0,07-0,31), la disponibilidad de la informacién necesaria
mediante el indicador de direccion (OR: 3,14; IC 95%: 1,85-5,31) y la disponibilidad de sillas
suficientes en la sala de espera (ORA: 3,26; IC 95%: 1,81-5,87). Conclusion, la asociacion que
existe en los factores asociados y la atencion enfermera es significativa.

Lake et al. (12), en el 2021, en Estados Unidos, tuvieron como objeto el “Describir la
satisfaccion de los padres de recién nacidos en cuidados intensivos neonatales en relacion con
la atencion de enfermeria”. Investigacion correlacional, transversal y cuantitativa. Poblacion de
30 unidades y 10 padres quienes contestaron a cuestionarios en forma de entrevistas. Resultd
que en cuanto a atencion enfermera en la unidad criticas de neonatos el nivel fue entre 25% y
51%, entre baja y alta y una atencidn perdida de un 40%, en cuanto a satisfaccion el nivel fue
entre 5,70 y 6,00 respectivamente. Se concluye que los padres estan muy satisfechos y existe
asociacion entre las variables.

Adal et al., (13), en el 2022 en Etiopia, tuvieron como objetivo “Valorar el grado de

satisfaccion de los padres con los servicios prestados por la unidad de cuidados intensivos
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neonatales y aspectos relacionados”. Investigacion correlacional cuantitativa y transversal.
Poblacion de ciento veintidos padres los cuales fueron entrevistados con cuestionarios
semiestructurados. El resultado fue del 93,5%. La tasa de satisfaccion entre los padres con la
atencion en la UCIN fue del 57,9% [IC del 95%: 49,1%, 66,7%]. Los padres que dijeron que su
bebé recibe mejor cuidado en la incubadora o en la cama representaron mas del 60% de los
encuestados. En el cuidado con dimension respetuosa 95%:(2,19-15,78)]. En conclusion, los
factores asociados se asociaron significativamente.

Alle et al. (14), en el 2022, en Etiopia, tuvieron como objetivo “Identificar los factores
relacionados en los cuidados enfermeros y la satisfaccion de los padres con el servicio de la
unidad de cuidados intensivos neonatales”. Investigacion descriptiva, correlacional, transversal
y cuantitativa. Muestra de 385 padres quienes fueron entrevistados con cuestionarios. Resulta
que la satisfaccion total de los padres fue del 47,8% [IC 95%=43.152,5]. En resumen, los padres
expresaron su insatisfaccion con la calidad del tratamiento brindado por la unidad de cuidados
criticos neonatales. En conclusion, la atencion y el tratamiento recibieron las puntuaciones mas
bajas, mientras que la dimension organizacional recibio las puntuaciones mas altas.

Mukeshimana et al. (15), en el 2022, en Estados Unidos, tuvieron como objetivo
“Evaluar la satisfaccion de los padres en correspondencia a la atencidon enfermera a neonatos”.
Investigacion transversal, correlacional, cuantitativo y descriptivo. Muestra de 261 padres,
como instrumentos dos cuestionarios semiestructurados. Resultados, mas del 75% de los
encuestados manifestaron que estaban completamente en desacuerdo con la atencion que
recibieron. En conclusion, las enfermeras deben prestar mds atencidon y tratamiento porque

pasan mucho tiempo con los padres.
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2.1.2. A nivel nacional

Ortiz (16), en el 2023, en Lima, tuvieron como objetivo “Establecer los resultados de
correlacionar la atencion de enfermeria y la satisfaccion en madres de neonatos de UCIN™.
Estudio correlacional, descriptivo y cuantitativo. Con poblaciéon de ochenta madres recién
nacidos utilizando un cuestionario como herramienta. Resultados, el cuidado enfermero tiene
un 55 % de nivel medio, mientras que el seguimiento y la monitorizacion tienen un 53 75 % de
nivel medio. Se ha encontrado una correlacion entre los cuidados de enfermeria y la satisfaccion
de las madres; ademas, el mayor porcentaje tiene un nivel Medio en todas las dimensiones del
cuidado, mientras que el mayor porcentaje tiene un nivel bajo en todas las dimensiones de
satisfaccion.

Moreno (17), en el 2020, en Lima, tuvieron como objetivo “Establecer los resultados de
correlacionar los cuidados de enfermeria y la satisfaccion de los padres en el area critica de
neonatologia”. Enfoque prospectivo y correlacional y cuantitativo. Poblacion de 141 padres con
neonatos, quienes respondieron a dos cuestionarios. Como resultados, la calidad de los padres
es regular 61,0% y la satisfaccion general media es media 64,5%., con un coeficiente estadistico
de correlacion significativa de r=0,752 y P=0,000. Se ha llegado a la conclusion de que las
variables examinadas tienen una relacion entre si.

Garcia et al. (18), en el afio 2024, en Trujillo, con el fin de “Determinar la relacion que
existe entre la calidad del cuidado humano de enfermeria y la satisfaccion de las madres de
neonatos de UCIN.” Estudio cuantitativo, correlacional que se realiz6 con 177 madres de
neonatos como poblacién, que manifestaron en cuestionarios sus respuestas. En consecuencia,
el porcentaje de enfermeros con un nivel de calidad humana superior 44%, el 43% 13% en nivel

bajo y 13% en nivel medio. En la NICU, el 37% de las mamas estan contentas, el 15% no estan
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satisfechas y el 48% estan solo moderadamente satisfechas. En conclusion, se determiné un alto
nivel de calidad de atencion y correlacion significativa entre variables.

Alayo (19), en el afio 2021, en Lima, con el fin de “Determinar la relacion entre cuidado
humanizado y satisfaccion de madres de neonatos de UCIN”. Poblaciéon de 50 madres de
neonatos las cuales responden en encuestas en forma de cuestionarios. El logro muestra que el
66% de los pacientes recibi6é una buena atencion de enfermeria humanizada, mientras que el
34% recibi6 atencion ordinaria. El 84% de las madres que tienen hijos prematuros estan muy
satisfechos y el 16% estan muy satisfechos. En resumen, el estudio encontr6 una relacion
estadisticamente significativa entre los niveles de satisfaccion de las nuevas mamas y la calidad
de la atencion de enfermeria humana.

Rios et al. (20), en el 2024, en Lima, desarrollaron una investigacion para “Determinar
la relacion entre la gestion del cuidado enfermeria y satisfaccion de los padres en el servicio de
cuidados intensivos de neonatologia”. Metodologia: cuantitativo, correlacional y descriptivo,
poblacion de cuarenta padres los que fueron sometidos a escalas para recolectar los datos.
Resultados, en cuanto a la satisfaccion de los padres, el 70% indica un nivel bueno y el 25%
indica un nivel excelente. Se concluye que, la correlacion entre la administracion del cuidado

enfermeria y la satisfaccion es moderadamente positiva.

2.2. Bases tedricas
2.2.1 Variable 1: Cuidado de enfermeria
2.2.1.1. Definicion del cuidado
Es un atributo relacional abstracto; practicamente cualquier cosa puede ser evaluada en

términos de calidad, y estas evaluaciones se realizan en funcion de estandares de mérito
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aceptados, el analisis cuestiona y amplia las conclusiones de autores conocidos, revelando las
definiciones predominantes de calidad. El analisis conceptual también sugiere la posibilidad de
ir mas alla de la vision basada en el consumidor que domina el pensamiento y la préctica actuales
sobre la calidad. Se propone una explicacion de calidad mas amplia para fines organizativos.
Esta explicacion reconoce explicitamente que la calidad puede evaluarse, discuten las
implicaciones y ventajas de esta conceptualizacion (21).

Debido a que se relacionan con las cualidades de los bienes que satisfacen los deseos del
consumidor y, por lo tanto, brindan placer al cliente, es esencial gestionar el cuidado de los
significados de calidad. Lo que lleva a aumentar el agrado del usuario para mejorar la calidad,
que implica generar mas dinero. Sin embargo, mejorar las caracteristicas de calidad

generalmente requiere dinero y, por lo tanto, suele resultar en costos mas altos (22).

2.2.1.2. Teorias del cuidado

Aqui es innegable la importancia en las industrias de servicios, y varios estudios han
investigado cémo la fidelidad del cliente y el agrado del usuario. La percepcion de los gerentes
en diversas industrias de servicios para inculcar la importancia de la eficacia y el agrado del
usuario y los resultados que se derivan de dicha calidad. En muchos mercados, los productos
con caracteristicas superiores, ya sea a través de una mayor participacion de mercado o mediante
precios superiores, pueden garantizar ingresos superiores. Con frecuencia, los productos que
son competitivos en términos de caracteristicas deben venderse a precios diferentes a otros
establecimientos. Las fallas en los productos también pueden afectar los ingresos. El cliente
también puede optar por detener la compra del productor culpable e informar sobre el problema

y su fuente. Esto es similar a como las acciones de varios clientes pueden dafiar
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significativamente los ingresos de un productor (23).

Por otro lado, estas ideas son un método minucioso presentado de la gestion
organizacional que enfatiza de la Mejorar los productos, servicios y procedimientos
organizacionales de una organizacion. Varios expertos destacados, incluidos Philip B. Crosby,
Joseph M. Juran y W. Edwards Deming, establecieron esta nocion, surgidos a finales del siglo
XX. Estos expertos enfatizaron que mantener la competitividad de la empresa y la satisfaccion

del cliente depende de la calidad (24).

2.2.1.3. Cuidado de enfermeria

Una amplia gama de teoria y practica de enfermeria estan cubiertos por planes de
cuidados de enfermeria, los cuales son intrincados y tienen una base educativa.

Por tanto, los indices de calidad de la atencion de enfermeria evaltan el impacto de las
intervenciones de enfermeria en los resultados de los pacientes.

La seguridad y eficacia de la prestacion de atencion médica se ven reforzadas por los
indicadores de calidad de enfermeria en enfermeria, que tienen un impacto importante en la
seguridad y la satisfaccion del paciente, el cumplimiento del plan de atencion, las proporciones
de personal y la documentacion. Estos indicadores son utilizados por enfermeras lideres para
fortalecer la practica de enfermeria y aumentar la resiliencia del personal (25).

Por lo tanto, puede ser dificil para las enfermeras comprender como estos elementos se
relacionan con la planificaciéon de atencion en la practica. Esto contribuye a una mala
comprension de la teoria de los planes de atencion, lo que hace que un grupo de enfermeras los
descarten como irrelevantes para la practica. La planificacion de la atencidon permite a la

enfermera identificar los problemas del paciente y elegir intervenciones para resolver o
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reducirlos. La planificacion de la atencidon es fundamentalmente la accion que se lleva a cabo,

mientras que un plan de cuidados es el registro de esa accion (26).

2.2.1.4. Cuidado de enfermeria en servicios de neonatologia

En la disciplina de la neonatologia, la enfermeria es esencial para proporcionar a los
bebés y a sus familias atencion. Dada su influencia en la salud infantil, existen estudios que
investigan acerca de la funcion de la lactancia neonatal y los enfermeros neonatales son cruciales
en situaciones dificiles, donde sus habilidades y dedicacion son esenciales para mantener el
bienestar y la estabilidad de los bebés (27).

La neonatologia, la rama de la medicina enfocada en el tratamiento de los bebés, tiene
un area de investigacion y atencion que tiene demandas en la profesion médica. Este hecho juega
un papel esencial en enfermeria consiste en brindar apoyo total y atencion especializada a los
bebés y sus familias. en la atencidon neonatal y su impacto en el bienestar del bebé. A pesar de
los notables avances en la medicina neonatal, es imperativo comprender plenamente el papel
que desempefia la enfermeria en la mejora de los resultados de salud del recién nacido (28).

En este campo, las enfermeras realizan una variedad de tareas, desde vigilar los signos
vitales hasta educar a las madres y padres en la atencion que deben prestar al bebe desde la casa.
Por lo tanto, es crucial comprender la amplitud y la complejidad trabajo de enfermeria neonatal
con el fin de brindar una atencion de alta calidad y Los mejores resultados de estimulo

progresivo para ambos bebés de y sus familias (29).

2.2.1.5. Dimensiones de cuidado de enfermeria

a. Dimension 1: Humana
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Un cuidado humanizado en el sector sanitario no ha resultado tarea facil, mucho menos
en las areas de atencion critica de los recién nacidos. Como se menciond anteriormente, los
modelos de calidad se han utilizado ampliamente para definir la investigacion sobre la calidad
del cuidado. Como resultado de estos esfuerzos dificiles, el cuidado de enfermeria tuvo que
adaptarse a las Nuevas intervenciones, practicas avanzadas y tecnologias que surgieron (30).

Dado que las enfermeras brindan una excelente atencion a los pacientes que sufren y
tienen miedo de la enfermedad o en el proceso de morir, el sector salud tiene una tera importante
en esta actividad de atencion humana. Jean Watson sostiene que las enfermeras deben incorporar
el cuidado humanizado en su quehacer cotidiano, ya que afirma que el cuidado incluir el
desarrollo de una adecuada alianza de tratamiento en la relacidon paciente-enfermera, utilizando
la educacion sanitaria como medio para incentivar al paciente, la familia y la comunidad a

cuidarse a si mismos (31).

b. Dimension 2: Técnica

En cuanto a la asistencia técnico-cientifica de enfermeria, los profesionales buscan
priorizar la adopcion de medidas para abordar los desafios de manera oportuna, actuar con
compromiso ético, y cultivar relaciones basadas en el campo técnico de la enfermeria. El método
cientifico es la base de toda investigacion. Es la forma mas confiable y objetiva de adquirir
conocimientos, asi como la guia para aplicar la evidencia basada en la investigacion en la
préctica y realizar investigaciones futuras. Para comprender, explicar, predecir o controlar los
fenomenos de enfermeria, los investigadores de enfermeria utilizan el método cientifico (32).

Sin embargo, dado que el cuidado tiene fundamentos éticos, la autonomia confianza y

seguridad, la dindmica de accién de los profesionales enfermeros para ofrecer sus cuidados
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integrales con la que el Gol El paciente logra el bienestar fisico, psicosocial y espiritual través
de la aplicacion del conocimiento cientifico aprendido y personal (33).

La mayoria de los datos utilizados en la practica de enfermeria provienen de otras
disciplinas, como la biologia, la fisiologia y la psicologia. Las enfermeras aplican con
frecuencia esta informacion a su practica sin probarla. Por ejemplo, las enfermeras ayudan a los
pacientes a dormir proporcionando un ambiente sin distracciones. De acuerdo con la orientacion
de atencion humanizada, los profesionales mosto poseen los rasgos necesarios, que deben ser

cultivados a lo largo de toda la formacion académica, con el fin ser (34).

c. Dimension 3: Entorno

En cuanto al entorno del cuidado de enfermeria, casi todas las personas tendran un
problema de salud relacionado con un peligro ambiental, para el cual la evaluacion o el
asesoramiento son apropiados en términos de buenas practicas de enfermeria. Es importante en
la practica de enfermeria identificar no solo los peligros que contribuyen a un diagnostico actual
(por ejemplo, la exposicion al polvo contaminado, los alérgenos interiores que exacerban el
asma infantil), sino también aquellos que aun no han causado la enfermedad pero son
susceptibles de intervencion (por ejemplo, asbesto friable, radon, gases de formaldehido de
materiales de construccién, y mondxido de carbono y 6xidos de nitrogeno de hornos mal
ventilados) (35).

Los pacientes, sus familias o comunidades contribuyen constantemente al proceso de
enfermeria en todas las etapas, desde una evaluacion a otra. Cada vez que se dispone de nueva
informacion del paciente o de cualquier otra fuente, los diagndsticos, planes y acciones se

pueden modificar en consecuencia. De manera que se pueda acceder al cuidado del paciente,
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este debe integrarse de forma activa e igualitariamente en el proceso de enfermeria, no limitado
solo por limitaciones fisicas o emocionales. Las enfermeras pueden reducir los peligros antes
de que se manifiesten como enfermedad adoptando un enfoque proactivo. Por lo tanto, la
consideracion de los conceptos de salud ambiental como una funcidon central de enfermeria

fortalecera enormemente la contribucion de la enfermeria a la prevencion de enfermedades (36).

2.2.2. Variable 2: Satisfaccion de los padres

2.2.2.1. Definicion de satisfaccion

Desde los afios 60, ha habido una gran cantidad de satisfaccion en la investigacion, que
se define como la capacidad de brindar una experiencia positiva a los usuarios y caracteristicas.
La satisfaccion del paciente ha sido utilizada por los gobiernos y expertos en politicas para.
Estas organizaciones monitorean de manera regular la calidad y su posicion en el mercado, asi
como disefian planes para mejorar la satisfaccion de sus pacientes. La informacién de
satisfaccion nos ayuda a anticipar el cumplimiento terapéutico y la probabilidad de que un
episodio vuelva a ocurrir (37).

El enfoque utilizado para evaluar la felicidad del consumidor tiene fallas. Numerosas
caracteristicas, como el sexo, la edad, el estado civil, la educacidn, la posicion econéomica y la
salud, tienen un impacto en la satisfaccion del paciente. A medida que su salud se deteriora, las
personas en condiciones adversa o de enfermedad a menudo experimentan cambios. Ademas,
normalmente se emplean y ocasionalmente se verifican dispositivos de medicion que estan

disefiados especificamente (38).

2.2.2.2. Teorias de satisfaccion



19

Frederick Herzberg, a quien a veces se hace referencia como el fundador de la teoria de
la motivacion, realizo entrevistas con un grupo de trabajadores a fines de la década de 1950 para
aprender mas sobre las razones de su satisfaccion e insatisfaccion en el trabajo.

La higiene y la motivacion son las dos dimensiones del agrado de un grupo de
trabajadores, segiin Herzberg. El agrado del trabajador afecta a todos los aspectos de una
practica médica, desde la satisfaccion del paciente hasta la productividad general. La
remuneracion y la supervision son ejemplos de preocupaciones de higiene que reducen el
descontento de los empleados con el lugar de trabajo (39).

Los empleados se vuelven mdas innovadores, comprometidos y productivos cuando
Experimentan motivadores como el logro. Si bien no existe una forma correcta de gestionar a
las personas, todas las cuales tienen diferentes necesidades, antecedentes y expectativas, la
teoria de Herzberg ofrece un punto de partida razonable. Al crear un entorno que promueva la
satisfaccion laboral, esta desarrollando empleados motivados, productivos y realizados. Esto, a

su vez, contribuira a una atencion y satisfaccion del paciente de mayor calidad (40).

2.2.2.3. Satisfaccion de padres en servicios de neonatologia

Cuando un bebé nace prematuramente o con necesidades especiales, todos los padres se
enfrentan a una lucha y, cuando un bebé nace prematuramente o tiene problemas de salud y es
ingresado en la UCIN, las emociones intensas y el estrés son particularmente intensos.

El estrés parental estd asociado con preocupaciones sobre la salud y los resultados del
nifio, asi como con cambios en el papel de los padres. También es tipico que las mujeres estén
menos contentas con los cuidados de enfermeria y que los padres estén menos contentos con el

tratamiento médico (41).
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Aunque difiere segtn la nacion y la unidad, la mayoria de las unidades occidentales se
preocupan por aumentar la estandar de atencion en la UCIN. Atencion integral,
multidisciplinaria y holistica para bebés y a sus familias, que defiende su atencion. Con el fin
de mejorar y evaluar la prestacion de servicios de salud de los servicios hospitalarios, los
comportamientos de los pacientes y usuarios los ayuda a obtener una mejor atencion.

Actualmente no hay investigaciones concluyentes sobre la asociacion entre la de los padres (42).

2.2.2.4. Dimensiones de satisfaccion de los padres

a. Dimension 1: Cognitivo

Los procesos mentales o cognitivos se conocen como satisfaccion cognitiva, se relaciona
con la salud mental positiva a nivel cognitivo, Se caracteriza por un predominio de la maestria
satisfaccion en una variedad de esferas, incluyendo la vida social. La investigacion sobre la
satisfaccion cognitiva ha abordado una amplia gama de como la toma de decisiones en contextos
de vida educativa, y la educacion médica. Se ha descubierto que una serie de variables,
incluyendo la autoeficacia, las expectativas de resultados, el progreso de los objetivos, la
percepcion y el apoyo ambiental, son los objetivos relacionados con la satisfaccion cognitiva
ambiental a través de varios dominios. Ademads, se ha encontrado que caracteristicas de
personalidad como el neuroticismo, la franqueza y la amabilidad predicen aspectos de
satisfaccion con la terapia psicoldgica. En general, la satisfaccion cognitiva es esencial para el
bienestar, la motivacion y la satisfaccion general de las personas con varios aspectos de sus
vidas (43).

b. Dimension 2: Afectivo

Una persona experimenta satisfaccion, un estado emocional placentero, logra una meta
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o cumple una expectativa. Es el sentimiento de felicidad y satisfaccion que surge cuando uno
sabe que sus esfuerzos y trabajo duro han dado sus frutos. Se puede sentir satisfaccion en varios
aspectos de la vida, como las relaciones personales, el trabajo, los pasatiempos o los logros. Es
una sensacion de felicidad y orgullo que a menudo conduce al deseo de volver a vivir la
experiencia positiva (44).

Ademas de enfatizar la resolucion de problemas emocionales, el placer emocional esta
vinculado a la satisfaccion con la vida e incluso puede ser un factor protector de pensamientos
y emociones. Lo que se origina a partir de las emociones y, como resultado, es responsable de
las variaciones en la felicidad de la vida entre los individuos. La influencia del bienestar
subjetivo en la vida del sujeto puede explicarlo. La medida en que una persona valora su calidad
de vida en general se conoce como satisfaccion con la vida. La longevidad y los resultados
positivos de salud mental son esenciales para una buena satisfaccion con la vida (45).

¢. Dimension 3: Competencia profesional

La competencia profesional es la combinacion de habilidades, conocimientos y destrezas
que permiten a alguien realizar una tarea laboral especifica. Estas habilidades permiten a los
profesionales realizar su trabajo de la mejor manera posible, haciéndose cargo de sus
responsabilidades y cumpliendo con lo que se les pide. El grado en que la experiencia de un
cliente con un producto, servicio o empresa supera sus objetivos de satisfaccion
predeterminados se conoce como nivel de satisfaccion. Es una medida de la satisfaccion o el
placer del consumidor con los bienes o servicios que ha recibido (46).

El rendimiento del producto o servicio en comparacion con las expectativas del cliente,
variables externas, y clientes. Debido a que refleja la percepcion del cliente sobre el valor y la

calidad de los bienes o servicios que ha comprado, es una evaluacion importante para las
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empresas. Para mejorar sus productos, servicios y la experiencia general del cliente, las

empresas deben comprender y evaluar la satisfaccion del cliente (47).

2.2.3. Teoria de Cuidado Humanizado de Jean Watson

Una atencién humanizada se proporciona con frecuencia para aumentar la conciencia de
los trabajadores de enfermeria sobre la aplicacion adecuada del tratamiento al paciente desde
una perspectiva basada en valores humanos. Dado que el ambiente hospitalario estd rodeado de
un desequilibrio emocional provocado por el sufrimiento y la preocupacion que experimenta el
enfermo y su familia, para promover el bienestar a través de los procedimientos de atencion
dentro de los sistemas de salud, humanizar la atencion es esencial (48).

Promover la universalidad del derecho a la salud como derecho humano fundamental,
libre de cualquier tipo de discriminacion, es imperativo para apoyar la atencion humanizada en
el dia a dia de los profesionales de la salud. Esto deberia ofrecerse como instruccién exhaustiva
a todos los estudiantes de enfermeria en los cursos universitarios. La tesis de Jean Watson
fundamenta el cuidado de enfermeria, afirmando que para brindar una atencion integral se
requiere un alto nivel de capacidades, destrezas y condiciones. El propdsito del enfoque y su
objetivo es mejorar los servicios de salud mejorando los estdndares de atencion médica y

administrativa para que sea posible un tratamiento completo (49).

2.2.4 Teoria del Modelo de Adaptacion — Callista Roy

Callista Roy plantea que las personas son sistemas adaptativos que responden

constantemente a los estimulos del entorno (internos y externos). El rol de la enfermeria es
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facilitar respuestas adaptativas que favorezcan el bienestar y la salud. El modelo se basa en que

los seres humanos interactiian con el ambiente a través de cuatro modos de adaptacion: (50).

Fisiolégico: Respuestas bioldgicas del cuerpo.

Autoconcepto: Imagen personal, autoestima.

Funcion de rol: Desempefio esperado segun el rol (como madre/padre).

Interdependencia: Vinculos emocionales y de apoyo social.

En esta investigacion, este modelo puede explicarse e integrarse con las dimensiones de

satisfaccion de los padres de la siguiente forma: (51).

1. Dimension Cognitiva

La adaptacion cognitiva en padres se relaciona con la comprension del estado de salud
de su hijo, el acceso a la informacion clara y el apoyo en la toma de decisiones. Relacion con
el modelo: Enfermeria actia como mediadora entre el entorno hospitalario y los padres,
facilitando el aprendizaje y reduciendo la incertidumbre, promoviendo asi respuestas

adaptativas cognitivas saludables.

2. Dimension Afectiva

Esta dimension abarca las emociones de los padres: ansiedad, miedo, esperanza. La
hospitalizacion en UCIN es un estudio que impacta emocionadamente. Relacion con el modelo:
El autoconcepto y la interdependencia son esenciales aqui. La enfermera ayuda a que los padres
procesen sus emociones y fortalezcan su vinculo con el neonato, promoviendo una adaptacion

afectiva positiva y confianza en el equipo de salud.
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3. Dimension de Competencia Profesional

Los padres observan y valoran la preparacion del personal de enfermeria. Su satisfaccion
se asocia a una atencion segura, técnica y humanizada. Relaciéon con el modelo: a través del
modelo fisioldgico y funcidon de rol, la enfermera aplica su competencia profesional para
garantizar el bienestar del neonato, y al mismo tiempo, reafirma su rol ante los padres, quienes

adaptan su confianza en funcion del desempefio observado.

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipotesis general

Hi.  Existe relacion estadisticamente significativa entre el cuidado de enfermeria y
satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de un
instituto especializado.

Ho. No existe relacion estadisticamente significativa entre el cuidado de enfermeria
y satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de un

instituto especializado.

2.3.2. Hipotesis especificas

Hii. Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension humana del
cuidado de enfermeria con la satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales.

Hoi. No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension humana del
cuidado de enfermeria con la satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados

Intensivos Neonatales.
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Hi:. Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension técnica del cuidado
de enfermeria con la satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales.

Hoz. No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension técnica del
cuidado de enfermeria con la satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales.

His: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension entorno del
cuidado de enfermeria con la satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales.

Hos: No existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension entorno del
cuidado de enfermeria con la satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de Cuidados

Intensivos Neonatales.
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3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

La metodologia tendra un enfoque hipotético-deductivo, basandose en el racionalismo
critico, en el cual, las hipdtesis que se emplean en un intento de pronosticar un valor o conjunto
de datos para una o mas variables que van a ser observadas o medidas. Se basan en una s6lida

base tedrica y en el examen de las tendencias histdricas (52).

3.2. Enfoque de la investigacion

El estudio utilizarad una metodologia cuantitativa que busca enfocar, medir con precision
factores estudiados y restringir intencionalmente la cantidad de informaciéon que se recopila,
puesto que ésta se procesara y analizara en lo que corresponde a las variables presentadas al

principio y nos dan una realidad concreta de donde se derivaran las hipotesis (52).

3.3. Tipo de investigacion
Esta investigacion sera de tipo aplicada, que tiene el proposito de solucionar un problema
explicito, orientdndose en la exploracion y afirmacion de la comprension para su aplicacion vy,

en consecuencia, enriquecer el ambito cientifico y filos6fico de la metodologia estudiada (53).

3.4. Disefo de la investigacion

La presente investigacion sera no experimental, que es un método exploratorio que no
llega a sus resultados concluyentes a través de experimentos y acciones repetibles, sino que los
deja sugeridos y abiertos a nuevas interpretaciones (54). También sera de corte transversal, la

cual es aquella en la que la existencia de un fenémeno y localizacién se investiga en una
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poblacion y tiempo establecido en un tiempo dado (55). Finalmente, de alcance correlacional,
donde este alcance puede servir como guia para estudios posteriores, aunque es el principal
responsable de evaluar la relacion entre dos variables en lugar de identificar las razones del

investigador (56).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion

El presente trabajo pretende estudiar como poblacion 80 padres de neonatos de la Unidad
de Cuidados Intensivos Neonatales de una maternidad de Lima, los cuales deben cumplir con
los criterios de inclusion y exclusion. La poblacidon, o mas exactamente el universo objetivo es

la coleccion de elementos, ya sea limitados o infinito, que tienen caracteristicas similares (57).

Muestra

Para esta investigacion la muestra serd de la misma proporcion que la poblacion (80
padres de neonatos). Una muestra permite realizar deducciones, sin embargo, puede descubrirse
con un alto grado de precision, las conclusiones pueden extraerse de una poblacion o universo

estudiado previamente seleccionado por el investigador (58).

Muestreo
La técnica de muestro sera censal, el cual es un método para seleccionar un subconjunto
o muestra de una poblacion con el fin de hacer observaciones y sacar inferencias sobre toda la

poblacion que las inferencias extraidas del andlisis puedan aplicarse a toda la poblacion (59).
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Criterios de inclusion:

o Padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de una
maternidad de Lima.

. Padres de neonatos mayores de 18 anos de la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales de una maternidad de Lima.

o Padres de neonatos que consienta el estudio y deseen participar, firmando el

formulario de consentimiento informado.

Criterios de exclusion:

. Padres de neonatos que no asisten a la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales
de una maternidad de Lima.

o Padres de neonatos menores de 18 afios de la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales de una maternidad de Lima.

o Padres de neonatos que no consientan el estudio y no deseen participar, firmando

el formulario de consentimiento informado.

3.6. Variables y operacionalizacion
Variable 1: Cuidado de enfermeria

Variable 2: Satisfaccion de los padres
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Variables Definicién conceptual Definicién operacional Dimensiones Indicadores Escala de medicion Escala
valorativa
(niveles o
rangos)
Variable 1 Los planes de cuidados de enfermeria se  “Son los indicadores de la satisfaccion de Humana (30-31) Amabilidad y cortesia. Ordinal * Alto: 80-112
Cuidado de basan en la educacion e incluyen una los padres de los bebés en la Unidad de Respeto. puntos.
Enfermeria variedad de aspectos de la teoria y la practica  Cuidados Intensivos Neonatales. Con Interés y disposicion para atender. CALIFICACION DE
de la enfermeria. Por lo tanto, los indicadores ~ dimensiones: humana, técnica y entorno. Confianza y Seguridad. ESCALA DEL 1 AL 7 *Regular: 48-80
de calidad del cuidado de enfermeria miden Cuya variable serd medida con un puntos.
cOomo las acciones de enfermeria afectan los  cuestionario de 16 items”.
. 1 | Extremadame .
resultados de los pacientes (25). * Bajo: 16 - 48
nte malo untos
Técnica (32-33) Claridad de la informacion. 2 | Muy malo P '
Orden en los ambientes.
3 | Malo
4 | Regular
5 | Bueno
6 | Muy bueno
Entorno (34-35) Limpieza. 7 | Extremadame
Privacidad de los ambientes nte bueno
usados.
Variable 2 La definicion establece que la satisfaccion  “Se caracteriza por la coherencia o Cognitivo (42) Brindar informacién. Ordinal * Alta: 81-110
Satisfaccion de los del paciente respecto al cuidado de concordancia entre las expectativas de los Atender las dudas de los pacientes CALIFICACION DE  puntos.

padres

enfermeria se caracteriza por la coherencia o
concordancia entre las expectativas de los
cuidados y su percepcion segun su
experiencia actual vinculadas con la
satisfaccion (36).

cuidados de enfermeria respecto a la
satisfaccion de los padres de neonatos de

la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales. Las dimensiones son:
cognitivo, afectivo, competencia

profesional. Cuya variable sera medida
con un cuestionario de 22 items”.

y familiares.

Afectivo 43-44)

Atender sin discriminacion al
paciente.
Mostrar empatia y solidaridad.

Competencia
profesional. (45-46)

Realizar procedimientos médicos
de manera profesional.

Atender al paciente con equipos e
implementos adecuados.

ESCALADEL 1 ALS

Completament
¢ Insatisfecho
2 | Insatisfecho
3| Ni satisfecho
ni insatisfecho
4 | Satisfecho
5| Completament
e Satisfecho

* Regular: 52-81
puntos.

* Baja: 22-51
puntos.
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
En el desarrollo del presente estudio se utilizara la técnica de la encuesta para las
variables propuestas respectivamente, ambas técnicas recolectardn los datos de forma

sistematica, organizada y rapida.

Se entiende por encuesta es una técnica de investigacion que se utiliza para recopilar
informacion de un gran nimero de personas. Se trata de una herramienta versatil y accesible
que permite a los investigadores obtener informacidon sobre comportamientos, actitudes,

opiniones y demografia de una poblacion objetivo (60).

3.7.2. Descripcion de instrumentos

Instrumento de la variable 1

Para la recoleccion de los datos necesarios a efectos de esta investigacion, se utilizara
como instrumento un cuestionario denominado “Cuidado de Enfermeria” cuyo autor es Rios y
col., posteriormente fue aplicado en Peru por la investigadora en su tesis del ano 2023. Este
cuestionario consta de 16 items o preguntas politomicas, estructurado de acuerdo a las
dimensiones establecida: Humana, Técnica y Entorno y que seran medidas a través de la escala
de Likert cuya puntuacion sera la siguiente: 1 punto Extremadamente malo, 2 puntos Muy malo,
3 puntos Malo, 4 puntos Regular, 5 puntos Bueno, 6 puntos Muy bueno, 7 puntos
Extremadamente bueno. Pudiendo ser el puntaje mas alto de 112 y el mas bajo de 16 de la escala
de valoracion, siendo la siguiente: Excelente: 87 — 112 puntos, Bueno: 57 - 84 puntos,

Regular:45 - 56 puntos y Bajo: 16 - 44 puntos (20).
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Instrumento de la variable 2

Asimismo, se utilizara como instrumento un cuestionario aplicado por Rios y col., en el
afio 2023 en el contexto nacional. Este cuestionario de “Satisfaccion de los Padres” const6 de
22 preguntas cuyas dimensiones son: Cognitivo, Afectivo y Competencia profesional. Seran
medidas a través de la escala de Likert cuya puntuacion sera la siguiente: 1 punto
Completamente Insatisfecho, 2 puntos Insatisfecho, 3 puntos Ni satisfecho ni insatisfecho, 4
puntos Satisfecho, 5 puntos Completamente Satisfecho. Siendo la escala de valoracion:
Excelente: 85 - 110 puntos, Bueno: 64 - 84 puntos, Regular:43 - 63 puntos y Bajo: 22 - 42 puntos

(20).

3.7.3. Validacion

Instrumento de la variable 1

Para la validacion, del instrumento se realizd por cinco 5 expertos en la materia,
considerando ellos apropiado y suficiente para la debida aplicacion y medir el cuidado de

enfermeria, con valores en un 95% de validez segtn sus criterios (20).

Instrumento de la variable 2

Para la validacion, se realiz6 por cinco 5 expertos en la materia validaron las medidas
del cuestionario, considerando ellos apropiado y suficiente para la debida aplicacion y medir la

satisfaccion de los padres, con valores en un 95% de validez segun sus criterios (20).

3.7.4. Confiabilidad

Instrumento de la variable 1
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La confiabilidad de este cuestionario se estableci6 con la prueba Alpha de Cronbach,

obteniéndose un valor de 0,926 para los datos de la variable “cuidados de enfermeria” (20).

Instrumento de la variable 2
La confiabilidad de este cuestionario se establecioé con la prueba Alpha de Cronbach,

obteniéndose un valor de 0,873 para los datos de la variable “satisfaccion de los padres™ (20).

3.8. Procesamiento y analisis de datos

Se realizard el tramite correspondiente seglin los requisitos emitidos por el departamento
de investigacion de la Universidad Norbert Wiener, solicitando los permisos correspondientes,
Se presentara el protocolo de investigacion se presentara con el Comité de Etica del Instituto
de Investigaciéon y Capacitacion. Luego se solicitan los  permisos relevantes para el
personal de enfermeria y el jefe del servicio fiscal intensivo de recién nacidos para indicar el

momento en que continia con respecto a la investigacion y su participacion.

Acto seguido se hace una solicitud al instituto objeto de estudio para aplicar los
instrumentos a las madres de neonatos de manera voluntaria por su parte en la unidad de
cuidados intensivos neonatales, para llevar a cabo la actividad investigativa propuesta en este

proyecto.

Luego de culminar con la recopilacion de la data precisa, se haré la codificacion de la
misma para obtener los hallazgos deseados, lo que posteriormente se analizard por medio de un
programa estadistico SPSS par generar los efectos de las variables que se estudiaron.

Seguidamente se hara el traslado de los datos al programa de edicion para redactar el
documento en el trabajo final de manera grafica y en cuadros correspondientes, presentando la

descripcion inferencial y estadisticas de los datos obtenidos.
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Por ultimo, se empleara la prueba de correlacion de Pearson para examinar estos datos, con

el objetivo radica en determinar el posible nivel de correlacion entre las variables investigadas.

3.9. Aspectos éticos
Los principios bioéticos de Belmont como beneficencia, no maleficencia justicia y
autonomia del Comité de Etica de la Universidad Norbert Wiener seran tomados en cuenta, 1o

cual se describe:

Autonomia. Se garantizara el pleno respeto al derecho de los padres para tomar
decisiones libres e informadas respecto a su participacion en la investigacion. Para ello, se les
proporcionara toda la informacion necesaria de manera clara, completa y accesible, explicando
detalladamente los objetivos del estudio, los procedimientos que se llevaran a cabo, asi como
los posibles beneficios y riesgos asociados. Este proceso informativo estard disefiado para que
los padres comprendan plenamente el alcance y las implicancias de su participacion,

permitiéndoles evaluar de manera consciente y voluntaria si desean formar parte del estudio.

Asimismo, se asegurara que el consentimiento otorgado sea completamente voluntario,
sin ningun tipo de presion, coercion o influencia indebida, respetando en todo momento sus
valores personales, creencias culturales y decisiones individuales. Se fomentara un ambiente de
confianza y respeto, donde los padres puedan expresar sus dudas o retirar su consentimiento en

cualquier momento sin que ello afecte la atencion que reciben.

Beneficencia. La investigacion se orientara a promover el bienestar de los neonatos y
sus padres, buscando mejorar la calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccion parental. Se
adoptaran todas las medidas necesarias para maximizar los beneficios y minimizar cualquier

posible dafio o molestia derivada de la participacion en el estudio. La informacién obtenida
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contribuird a optimizar las practicas clinicas y el apoyo emocional a las familias, favoreciendo

resultados positivos en la salud y experiencia de los involucrados.

No Maleficencia. Se garantizard que ninguna accion o procedimiento del estudio cause
lesiones fisicas a los neonatos ni a sus padres, como dafio psicologico o emocional. Se evitara
cualquier intervencion que pueda alterar negativamente la atencion habitual o generar estrés
adicional. En caso de identificarse situaciones de riesgo o malestar, se tomaran medidas
inmediatas para proteger a los participantes y suspender cualquier actividad que pueda
perjudicarlos. La investigacion respetard los limites éticos para no prolongar tratamientos o

cuidados que no beneficien al neonato.

Justicia. Se velard porque la seleccion de los padres sea equitativa, sin discriminacion
por género, condicion social, econdémica o cultural, garantizando igualdad de oportunidades para
todos los padres que cumplan con los criterios de inclusion. Los beneficios derivados del estudio
estaran disponibles para la comunidad hospitalaria y se buscara que los resultados contribuyan
a mejorar la atencion de todos los neonatos y sus familias, promoviendo la justicia distributiva

en el acceso y calidad del cuidado.
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4. ASPECTO ADMINISTRATIVOS.

4.1. Cronograma

Descripcion

Observacion de la
problematica.
Investigacion de
material bibliografica.
Contexto del problema,

soporte tedrico de la

investigacion.
Justificaciones del
estudio.

Interrogantes y
proposito del estudio.
Metodologia del estudio,

técnicas y disefios.
Poblacién del universo
estudiado.

Métodos e instrumentos.
Etica de la investigacion.
Analisis de los datos.

Aspectos
administrativos.

Anexos.

Aprobacion del estudio.
Trabajo de campo.
Informe Final

Sustentacion del estudio

final

2025
Ene Feb Mar Abr May
1 23 4123412341234 1234
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4.2. Presupuesto

MATERIAL DE OFICINA

Producto Nombre Presentacion Cantidad Precio Precio
Comercial Requerida Unitario Total (S/.)

Laptop 1 1 2.200 2200.00
Boligrafos 1 10 1.5 15
Impresiones 1 500 0.3 150
USB 1 1 25 25
Resaltadores 1 2 2.5 5
Empastado 1 3 25 75
Anillado 1 3 3 9
Hojas Bond 1 1000 hojas  0.10 100

Sub Total 2579.00

COMUNICACION, TRANSPORTE, Y SUMINISTRO

Producto

Internet
Teléfono
Luz
Transporte

Alimentos

Tipo de gasto

Mes
Mes
Mes
Mes
Mes

Cantidad
Requerida

DN WD D W

Precio
Unitario
50
55
85
15
150
Sub Total
Total

Precio

Total (S/.)
250

275

425

45

750
1745.00
4324.00
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Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales.

Hi;. Existe relacion estadisticamente significativa entre
la dimension entorno del cuidado de enfermeria con la
satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de
Cuidados Intensivos Neonatales.

Hos. No existe relacion estadisticamente significativa
entre la dimension entorno del cuidado de enfermeria
con la satisfaccion de los padres de neonatos de la
Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales.

Competencia profesional
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Anexo 2. Instrumentos
Instrumento 1: Cuestionario de Cuidado de enfermeria
Presentacion: La encuesta es andnima, obedece a propositos investigativos y sus resultados
guardaran la reserva que amerita, cuyo objetivo es “Determinar como se relaciona el cuidado
de enfermeria y satisfaccion en padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales de un instituto especializado de Lima, 2025”
Instrucciones: Llene los espacios en blanco marcando con una “x” las alternativas que crea

usted mas convenientes.

Datos generales:

1. Sexo de su R.N:

a. Femenino () b. Masculino ( )
2. Peso:
3. Talla:

CALIFICACION DE ESCALA DEL 1 AL 7

Extremadamente malo
Muy malo

Malo

Regular

Bueno

Muy bueno
Extremadamente
bueno

N[N DN | B[N —
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Ne DIMENSIONES/ITEMS CALIFICACION
DIMENSION HUMANA 1/2[3/4|5]|6|7
1 | Atencion recibida durante el dia por enfermeria. Lo hizo con
respeto.
2 | Atencion recibida durante el dia por enfermeria asistente
demostro igualdad en relacion a otras personas.
3 | Atencién recibida durante el dia por enfermeria demostrd que
sabia su nombre.
4 | La gestion de enfermeria para la hospitalizacion fue precisa,
mantenimiento amabilidad y cortesia.
5 | Atencidn recibida durante el dia por enfermeria demostro el
dialogo y la comunicacion.
6 | Atencion recibida durante el dia por enfermeria demostréd
tranquilidad respecto a su bebe.
N° DIMENSION TECNICA 1234|567
7 | Atencion recibida durante el dia por enfermeria asistente
demostro interés por informarle respecto a su bebé.
8 | Atencidn recibida durante el dia por enfermeria asistente
demostrd una explicacion sencilla y con conocimiento y
practica en su area.
9 | Atencion recibida durante el dia por enfermeria asistente
demostro interés/disposicion por atenderle.
10 | Atencion recibida durante el dia por enfermeria le demostrd
confianza y seguridad.
11 | Atencion recibida por enfermeria en cuanto la informacion
solicitada.
N° DIMENSION ENTORNO 1/2|3/4|5|6]7
12 | Calificacion al establecimiento de atencidon con respecto a la
comodidad de los ambientes.
13 | Calificacion al establecimiento de atencidon con respecto a la
accesibilidad de los ambientes.
14 | Calificacion al establecimiento de atencion con respecto a la
sala de espera.
15 | Calificacion al establecimiento de atencion con respecto a la
sefializacion de los ambientes.
16 | Calificacion al servicio de atencidn respecto a medidas de
higiene.
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Presentacion: La encuesta es andnima, obedece a propositos investigativos y sus resultados

guardaran la reserva que amerita, cuyo objetivo es “Determinar como se relaciona el cuidado

de enfermeria y satisfaccion en padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos

Neonatales de un Instituto Materno-Lima, 2025”

Instrucciones: Llene los espacios en blanco marcando con una “x” las alternativas que crea

usted mas convenientes.

Datos generales:

1. Sexo de suR.N:
b. Femenino ( ) b. Masculino ( )
2. Peso:
3. Talla:
CALIFICACION DE ESCALA DEL 1 ALS
1 | Completamente
Insatisfecho
2 | Insatisfecho
3 | Ni satisfecho ni
insatisfecho
4 | Satisfecho
5 | Completamente
Satisfecho
N° DIMENSIONES/ITEMS CALIFICACION
COGNITIVO 12345
1 | La enfermera le brind6 informacion clara, precisa y suficiente
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para el cuidado a su recién nacido.

2 | La enfermera orienta acerca de la técnica adecuada y la
importancia de la leche materna exclusiva.

3 | La enfermera cuando le informa, utiliza un lenguaje claro, acerca
de algunas complicaciones que pueda presentar su recién nacido.

4 | La enfermera estd atenta a cualquier complicacion que puede
presentar el recién nacido.

N° AFECTIVO

5 | La enfermera respeto su privacidad en el servicio, durante su
permanencia hospitalaria al atender a su recién nacido.

6 | La enfermera cuida a todos los pacientes por igual, sin distincion
de sexo, raza, condicion social.

7 | Durante su permanencia en cuidados intermedios la enfermera
estuvo dispuesta a ensefiarle medidas de cuidado para su recién
nacido.

8 | Usted sinti6 que la enfermera le brindé un buen trato, cada vez
que le pregunto algo respecto a su recién nacido.

9 | La enfermera se identifico y la saludo6 a usted por su nombre.

10 | La enfermera mostré interés por el estado de salud de su recién
nacido.

11 | La enfermera mantiene un trato amable, cortés, respetuoso,
cuando se dirige a usted.

12 | En el servicio usted percibe un ambiente amable, optimista y
colaborador por parte de enfermeria.

N° COMPETENCIA PROFESIONAL

13 | La enfermera realiza el procedimiento de curacion del muidn
umbilical a la hora indicada a su recién nacido.

14 | La enfermera realiza control de funciones vitales, con facilidad y
rapidez sin ocasionar molestias a su recién nacido.

15 | La enfermera trabaj6 conjuntamente con sus compafieros para dar
el mejor cuidado posible a su recién nacido.

16 | Usted observa a la enfermera segura de los cuidados que brinda a
su recién nacido.

17 | Siente que la enfermera influyo6 para bien en el cuidado de la salud
de su recién nacido.

18 | La enfermera demostrd la posicion correcta para la lactancia del
recién nacido.

19 | La enfermera le orienta acerca de los cuidados que tendra con su
recién nacido.

20 | La enfermera maneja y usa los equipos y materiales en forma
correcta para la atencidn del recién nacido.

21 | La enfermera se preocupa por mantener el orden, limpieza y
comodidad en el ambiente donde se encuentra su recién nacido.

22 | Los ambientes y servicios estuvieron accesibles y comodos.
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Anexo 3. Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores: Lic. Barrios Cabello, Lucimar Josefina
Titulo: “Cuidado de enfermeria y satisfaccion de los padres de neonatos de la Unidad de

Cuidados Intensivos Neonatales de un instituto especializado de Lima, 2025

Proposito del estudio

Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Cuidado de enfermeria y satisfaccion de los
padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de un instituto
especializado de Lima, 2025”. Este es un estudio desarrollado por investigadores de la
Universidad Privada Norbert Wiener, Lic. Barrios Cabello, Lucimar Josefina. El propdsito
de este estudio es “Determinar como se relaciona el cuidado de enfermeria y satisfaccion de los
padres de neonatos de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de un instituto

especializado”.

Su ejecucion ayudard a/permitird establecer la relacion que existe entre la calidad de la atencion
de las enfermeras y el cumplimiento del calendario de vacunacion de las madres de nifios

menores de un afio.
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Procedimientos
Si usted decide participar en este estudio, se le realizard lo siguiente: Se explicara el
procedimiento a realizar para la toma del instrumento, se firmara el consentimiento informado

y se procedera con el llenado de los cuestionarios.

La entrevista/encuesta puede demorar unos 25 minutos y (segun corresponda, afiadir a detalle).
Los resultados de la/los instrumentos 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

Beneficios

Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigacion (de manera individual o

grupal), que puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional.

Costos e incentivos
Usted no deberd pagar nada por la participacion. Tampoco recibird ninglin incentivo econdmico

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 informacion que permita su identificacion. Sus

archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al estudio.
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Derechos del paciente

Si usted se siente incomodo durante la aplicacion del instrumento, podra 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 del estudio. Puede comunicarse con el
(detallar el nombre del investigador principal, sin usar grados académicos) (indicar nimero de
teléfono: 98758469) o con la Lic. Barrios Cabello, Lucimar Josefina (nimero de teléfono:
95869658) o al comité que validé el presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes,
presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, tel. +51

924 569 790. E-mail: comite.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 Investigador
Nombres: Nombres:

DNI: DNI:
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