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RESUMEN

El estudio de investigacion tuvo como objetivo describir el nivel de satisfaccion
de los cuidados de enfermeria en pacientes postoperados con anestesia regional
en el servicio de la Unidad de Recuperacion Postanestésica (URPA) en el
Hospital Regional de Ayacucho. La metodologia empleada fue enfoque
cuantitativo de corte transversal, con un disefio no experimental descriptivo
simple, la muestra estuvo conformada por 84 pacientes y como instrumento se
aplico el cuestionario. Los resultados: Un porcentaje significativo (39,3%) de
pacientes postoperados con anestesia regional tienen un nivel de satisfaccion
media, seguida de nivel de satisfaccion alta (38,1%) y nivel de satisfaccién baja
(22,6%) con los cuidados de enfermeria en el servicio de URPA. Casi la mitad
(46,4%) de pacientes postoperados perciben satisfaccion media, 35,7% tienen
satisfaccion alta y 17,9% satisfaccidon baja en la dimension técnico cientifico. El
40,5% de pacientes postoperados tienen satisfaccion alta, seguida de 36,9% con
satisfaccion media y 22,6% con satisfaccion baja en la dimensiéon humano con
los cuidados de enfermeria en el servicio de unidad de recuperacién post
anestésica del Hospital Regional de Ayacucho. Conclusion: Un porcentaje
significativo (39,3%) de pacientes postoperados con anestesia regional tienen un
nivel de satisfaccion media con los cuidados de enfermeria en el servicio de
unidad de recuperaciéon post anestésica, seguida de nivel de satisfaccion alta
(38,1%) y nivel de satisfaccién baja (22,6%).

Palabra clave: Cuidados de enfermeria, satisfaccion, pacientes

postoperados, anestesia regional
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ABSTRACT

The research study aimed to describe the level of satisfaction of nursing care in
post-operative patients with regional anesthesia in the Post Anesthesia
Recovery Unit service at the Regional Hospital of Ayacucho. The methodology
used was a quantitative cross-sectional approach, with a simple descriptive non-
experimental design, the sample consisted of 84 patients and the questionnaire
was applied as an instrument. The results: A significant percentage (39.3%) of
postoperative patients with regional anesthesia have a medium level of
satisfaction, followed by high satisfaction (38.1%) and a low level of satisfaction
(22.6%) with the Nursing care in the service. Almost half (46.4%) of post-
operated patients perceive medium satisfaction, 35.7% have high satisfaction
and 17.9% low satisfaction in the technical-scientific dimension. 40.5% of post-
operative patients have high satisfaction, followed by 36.9% with medium
satisfaction and 22.6% low satisfaction in the human dimension with nursing

care in the service of the Regional Hospital of Ayacucho.

Key Words: Nursing care, satisfaction, post-operative patients, regional

anesthesia
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INTRODUCCION

La satisfaccion del paciente con los servicios de salud es una medida importante

que permite reducir costos e implementar reformar para mejorar la salud.

La perspectiva de los usuarios en Espafia, sobre el funcionamiento del sistema
sanitario tiene una tendencia estatica; y en Latinoamérica existe una realidad
preocupante ya que se encontrdo un bajo nivel de satisfaccion en personas

atendida en la cual se aplicé la encuesta SERVQUAL.

Se ha investigado muy poco acerca de la satisfaccion del paciente postoperado
inmediato sobre los cuidados de enfermera; de ahi, que es necesario conocer el
comportamiento de esta variable, que nos permitira identificar las deficiencias
que se ha provocado en la atencion de enfermeria luego de la pandemia y busca

generar cambios en la labor profesional de la enfermeria.

El presente estudio que contiene el desarrollo de la investigacion realizada se
ha estructurado en cinco capitulos. El Capitulo | “Planteamiento del Problema”,
contiene la descripcion del problema, los objetivos, tanto general como
especificos, la justificacion, las delimitaciones. En Capitulo Il “Marco Teoérico”
que abarca los antecedentes de la investigacién, bases tedricas, conceptual y
definicion de términos. El Capitulo Il “Hipétesis”, que abarca hipotesis tanto
general como especifica, definicion conceptual de variables y operacionalizacion
de variables. El Capitulo IV “metodologia” en donde se estipula tipo y disefio de
investigacién, método de investigacion, poblacién y muestra, lugar de estudio y
periodo de desarrollo, técnicas e instrumentos para la recoleccion de datos,
analisis y procesamiento de datos. El Capitulo V “Resultados” se exponen los

resultados descriptivos obtenidos en la investigacion y su analisis.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de la realidad problematica
La satisfaccion del paciente con los servicios de salud es una medida
importante del éxito clinico segun refiere Slater y otros, ya que la perspectiva
de los consumidores atrae la atencién de un numero creciente de estudios,
los mismos que permiten identificar formas de mejorar la salud, reducir

costos e implementar reformas (1)

En el 2019 en Espafia se realizaron analisis en la tendencia de indicadores
de opinion y satisfaccion del sistema nacional de salud espafiol del 2005 al
2017. Los datos se obtuvieron del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales
e lgualdad y del Barometro Sanitario y se utilizé el método de auto regresién
de Prais-Winsten. En la que se observdé una tendencia estatica en la
percepcion de los usuarios sobre el funcionamiento del sistema sanitario y
decreciente sobre la opinion en la mejora de la atencion primaria,
especialidad y hospitalizacion. La satisfaccibn con el conocimiento vy
seguimiento por el médico de familia y pediatra mostré6 una tendencia
creciente. La satisfaccion con los profesionales de medicina y enfermeria fue
estatica. No se observaron grandes diferencias en las tendencias de los

indicadores estudiados en las comunidades auténomas. (2)

Segun la revista de cuerpo médico Hospital Nacional Almanzor Aguinaga
Asenjo en 2018, en Latinoamérica se analizaron diversos articulos en varios
hospitales utilizando la encuesta SERVQUAL, teniendo como resultado un

bajo nivel de satisfaccion en personas atendidas. (3)

La guia técnica para la evaluacion de la satisfaccion del usuario segun
MINSA define la calidad de atencion como el conjunto de actividades que
realizan los establecimientos de salud en el proceso de atencion, desde el

punto de vista técnico y humano, para alcanzar los efectos deseados tanto

13



por los proveedores como por los usuarios, en términos de seguridad,

eficacia, eficiencia y satisfaccion del usuario. (4)

En la practica profesional es comun observar la inadecuada entrega y recibo
de turno, la forma no individualizada y continua de brindar el cuidado, la
escasa atencion y orientacion a los pacientes con relacidén a sus necesidades
de salud, el aumento en las tasas de eventos adversos aludidos a
enfermeria, la falta de comunicacion entre el equipo interdisciplinario, la falta
de profesionalismo en el desempefo de los enfermeros, la carencia de
informacion al paciente sobre los procedimientos a realizar, la presencia de
infiltraciones venosas, la falta de atencion al llamado, y mas aun, cuando el
paciente no llega a conocer el servicio en el que se encuentra y reconocer al
personal de enfermeria que lo atiende porque ni siquiera se presentan,
observandose poco acercamiento y comunicacion verbal o gestual con los
pacientes, limitandose a cumplir acciones interdependientes tales como:
control de signos vitales, administracion de analgésicos para el alivio del
dolor y tratamientos indicados; dejando como consecuencia una

insatisfaccion y desconcierto en el paciente.

El Hospital Regional de Ayacucho, no se encuentra ajena a esta realidad,
constantemente se escucha quejas de los usuarios y familiares de las
atenciones que recibieron en las unidades de recuperacion post anestésicas
(URPA), en donde nos estamos acostumbrando a reconocerlo como una
patologia: la vesicula, la cesarea, el apéndice, del ventilador etc.; es decir, lo
reducimos a la condicidon de objeto, de aparato, de instrumento y de tablas
estadisticas hospitalarias. Por el contrario, debemos reconocer como una

persona que requiere de nuestros cuidados.

Por lo expuesto, se realiza el estudio ya que no hay evidencias de evaluacion
sobre la calidad de los cuidados de enfermeria en el hospital en la unidad de
recuperacion post anestésica, que permitira realizar mejoras y generar
cambios en la labor profesional enfocando la atencion de enfermeria hacia

la completa satisfaccidn del paciente.
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1.2. Formulacién del problema
1.2.1 Problema general

¢ Cual es el Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en
Pacientes Postoperados con Anestesia Regional en el Servicio de Unidad de

Recuperacion Postanestésica en el Hospital Regional de Ayacucho, 20227
1.2.2 Problemas especificos

¢ Cual es el Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en
Pacientes Postoperados con Anestesia Regional en la Dimension Técnico-
Cientifico en el Servicio de Unidad de Recuperacion Postanestésica en el

Hospital Regional de Ayacucho, 20227

¢, Cual es el Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en
Pacientes Postoperados con Anestesia Regional en la Dimensiéon Humano
en el Servicio de Unidad de Recuperacion Postanestésica en el Hospital
Regional de Ayacucho, 2022?

1.3. Objetivos
1.3.1 Objetivo general

Describir el Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en
Pacientes Postoperados con Anestesia Regional en el Servicio de Unidad de

Recuperacion Postanestésica en el Hospital Regional de Ayacucho, 2022
1.3.2 Objetivos Especificos:

Identificar el Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en
Pacientes Postoperados con Anestesia Regional en la Dimensién Técnico —

Cientifico en el Servicio de Unidad de Recuperacion Postanestésica.
Identificar el Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en

Pacientes Postoperados con Anestesia Regional en la Dimension Humano

en el Servicio de Unidad de Recuperaciéon Postanestésica.

15



1.4. Justificaciéon
1.4.1. Justificacion metodolégica

No existiendo en el hospital un informe real y de caracter cientifico sobre la
calidad de los cuidados de enfermeria, el presente estudio se justifica porque
proporcionara a la Institucion datos que permitiran mejoras y generar
cambios en la labor profesional enfocando la atenciéon de enfermeria hacia
la completa satisfaccion del paciente teniendo comprometida en su labor
como profesional actuando en forma responsable y dedicada para garantizar

la plena satisfaccion del paciente.

La importancia, porque la medicién de la satisfaccién en los pacientes podra
ser utilizado como instrumento referencial para la toma de decisiones, que
se relaciona directamente con la calidad de atencidén, es decir no solo en un
plano asistencial sino también en un plano administrativo y gerencial en el

hospital.
1.4.2. Justificacion tedrica

Los resultados del estudio estan orientados a proporcionar informacion a las
autoridades del Hospital Regional de Ayacucho; asi como al jefe del servicio
de URPA y departamento de enfermeria para disefar e implementar
programas de mejora continua, contribuyendo a disminuir los riesgos
potenciales o secuelas postoperatorias; mejorando su adaptaciéon en un
ambiente como es el servicio de la Unidad de Recuperacion del Paciente

Anestésico.
1.4.3 Justificacion practica

Los resultados de la investigacion se pondran al alcance del director y los
profesionales de salud del Hospital Regional de Ayacucho para que puedan
interesarse a desarrollar cursos de capacitacion dirigidos a los profesionales
de enfermeras del servicio de unidad de recuperacion postanestésica del
Hospital Regional de Ayacucho, sobre de los cuidados de enfermeria en
pacientes postoperados con anestesia regional en la dimensién técnico
cientificos y humana en el servicio de unidad de recuperaciéon
postanestésica, acerca de como adaptase para mejorar la calidad de vida,

16



desde una perspectiva integral, de este modo dar una atencion de calidad y

con calidez.
1.4.4 Justificacion social

Con los resultados de la presente investigacion los beneficiarios directos
sera los pacientes de la unidad de recuperacion postanestésica, sus
familiares, y la comunidad en general. asimismo, los profesionales de
enfermeria quienes lograran formular nuevas estrategias de capacitacién y
ayuden a mejora la satisfaccion en los pacientes que brindan los servicios de

calidad.

1.5. Delimitantes de la investigacion

1.5.1 Delimitantes Teodrica: Existe escasa evidencia cientifica en antecedentes
internacionales sobre el nivel del paciente post operado inmediato sobre los
cuidados de enfermeria en el servicio de unidad de recuperacién

postanestésica

1.5.2 Delimitantes Temporal: La investigacion se ejecuté en un tiempo
determinado, se llevd a cabo, en un periodo de 6 meses las cuales

comprenden desde junio hasta noviembre del 2022.

1.5.3 Delimitantes Espacial: El proyecto de investigacion se desarrollé en la
unidad de recuperacion postanestésica en el Hospital Regional de

Ayacucho.

17



CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

2.1.1 Antecedentes Internacionales

VASQUEZ, J. y otros (México - 2019), en su estudio de tipo cuantitativo,
descriptivo y de corte transversal titulado: Satisfaccion del paciente
quirurgico frente al cuidado enfermero en el alivio del dolor post operatorio
en la unidad de recuperaciéon del Hospital General Regional “Vicente
Guerrero -acapulco, refiere como objetivo Determinar la satisfaccion del
paciente quirurgico frente al cuidado enfermero en el alivio del dolor
postquirurgico en la unidad de Recuperacion, encontrandose como
resultados en cuanto al nivel de satisfaccion del cuidado enfermero en el
alivio del dolor postoperatorio fue lo siguiente; el 1.4 % totalmente satisfecho,
el 34.5 % satisfecho, el 46.2 % parcialmente satisfecho y el 17.9 % poco
satisfecho, llegando a la conclusion los resultados arrojados el en relacion
a la satisfaccion en la mayoria de los cuidados que otorga el personal de
enfermeria en el area del post operatorio arrojan un resultado de poco

satisfecho.(5 )

Paspuel, |. (Ecuador — 2018), en su estudio descriptivo, transversal
titulado: El cuidado enfermero y la relacion con la satisfaccion de los
pacientes de la unidad de recuperacion en el postoperatorio inmediato del
Hospital San Vicente de Padul Ibarra, refiere como objetivo determinar el
nivel de satisfaccion de los pacientes en la unidad de recuperacion en el post
operatorio inmediato, relacionado con el cuidado enfermero, encontrandose
como resultados: La mayoria (69,54%) de los pacientes atendidos en la
unidad de recuperacion post operatoria inmediata, indican sentirse
insatisfechos y (30.46) indican sentirse satisfechos en relacion al cuidados
de enfermeria, llegando a la conclusion : que las enfermeras de la unidad
de recuperacion post anestésica deben reforzar las actividades propias de

enfermeria como son la relacidén, apoyo emocional y brindar un cuidado
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integral que contribuya a satisfacer al paciente y por ello mejorar la calidad

de cuidado enfermero. (6)
2.1.2 Antecedentes Nacionales

Ccencho, G (Peru-2021), en su estudio de tipo descriptivo correlacional y
un diseiio no experimental y transversal titulado: calidad del cuidado y
satisfaccion en pacientes post operados, unidad de recuperacidon post
anestésica, Hospital Departamental De Huancavelica, refiere como objetivo:
Determinar la relacidon que existe entre la calidad del cuidado y la satisfaccion
en pacientes post operados, Unidad de Recuperacion Post Anestésica,
encontrandose como Resultados: el 16.30% percibe una calidad del
cuidado en un nivel deficiente, el 54.35% regular y el 29.35% optimo.
Asimismo, se encontré6 que el 14.13% presentan una satisfaccion
incompleta, el 51.09% una satisfaccion intermedia y el 34.78% una
satisfaccion completa, llegando a la conclusién se logré determinar que el
coeficiente de correlacion de Rho Spearman de r=0,783 que indica si existe
relacion directa entre la calidad del cuidado y la satisfaccion en pacientes
post operados, es decir que a una mejor percepcion de la calidad del cuidado

habra una mejor satisfaccion y viceversa. (7)

Maceda, S. (Peru-2021), en su estudio de tipo cuantitativo descriptivo de
corte transversal titulado: Nivel de Satisfaccion del Paciente Post operado
con Anestesia Regional Sobre los Cuidados de Enfermeria Unidad de
Recuperacion Posanestésica del Hospital Regional 1I-2 — Tumbes, refiere
como objetivo: determinar el nivel de satisfaccion de los pacientes
postoperados con anestesia regional sobre los cuidados de enfermeria en la
unidad de recuperacion posanestésica, encontrandose como resultados el
46% se encuentran completa satisfaccion, el 34% satisfaccién media y un 20
% se encuentran insatisfechos sobre los cuidados, si bien el mayor
porcentaje es del 46% pero sumando los porcentajes del 34% y 20% (54%)
es mayor por lo que la satisfaccion no es completa, esta entre media e
insatisfaccion, llegando a la conclusién que el nivel de satisfaccién general

es medio (34%) e insatisfecha (20%) con respecto a los pacientes

19



postoperados con anestesia Regional en cuanto al cuidado de enfermeria en

la Unidad de Recuperacion Posanestésica. (8)

Senmache, N. (Peru - 2020) en su estudio de tipo cuantitativo no
experimental, de corte transversal y correlacional titulado: nivel de
satisfaccion en pacientes Postoperados relacionado con los cuidados de
enfermeria en el servicio de cirugia del Hospital Regional Docente Las
Mercedes, refiere como objetivo: determinar nivel de satisfaccion en
pacientes postoperados relacionado con los cuidados de enfermeria en el
Servicio de Cirugia, encontrandose como resultados el 72.7% de los
encuestados expresan satisfaccion, mientras que el 27.2% de los pacientes
refieren estar medianamente satisfechos con los cuidados de enfermeria,
llegando a la conclusién los pacientes postoperados hospitalizados en el
Servicio de Cirugia se sintieron satisfechos con los cuidados brindados por

el personal de enfermeria.(9)

Limaco, S (Peru- 2019) en su estudio de tipo descriptivo, prospectivo y
disefno transversal, titulado: satisfaccion del paciente post operado sobre el
cuidado de enfermeria en la unidad de recuperacién post anestésica del
Hospital De Apoyo Jesus De Nazareno, Ayacucho, refiere como objetivo
determinar el nivel de satisfaccion de los pacientes postoperados mediatos
sobre el cuidado de enfermeria en la Unidad de Recuperacién Post
anestésica, encontrandose como resultados del 100% del total de
encuestados. El 50.27% manifiesta que esta satisfecho con el cuidado de
enfermeria, el 35.11% se encuentra muy satisfecho. el 14.18% y 0.38% se
encuentran no satisfechos y poco satisfechos respectivamente, llegando a la
conclusion los pacientes post operados en la Unidad de Recuperacion Post
Anestésica Mediata del Hospital de Apoyo Jesus de Nazareno manifiestan

que estan satisfechos con los cuidados de enfermeria. (10)

Laurente, Y. y otros (PERU-2018) en su estudio de tipo cuantitativo,
correlacional y transversal titulado: Satisfaccion del paciente sobre la
calidad de atencion en el servicio de centro quirurgico del hospital pampas —

Tayacaja, refiere como objetivo Determinar la relacion entre la satisfaccion
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y la calidad de atencion al paciente del centro quirurgico, encontrandose
como resultados Del total del 100% de los Pacientes post operados en la
DIMENSION HUMANA se encontré que el 62,5% lo percibe como poco
satisfecho, DIMENSION OPORTUNA el 50% también lo percibe como poco
satisfecho, DIMENSION CONTINUA el 42,5% como insatisfecho y poco
satisfecho respectivamente y en la DIMENSION LIBRE DE RIESGOS el 70%
considera poco satisfecho, llegando a la conclusién respecto a la
evaluacion de la satisfaccidn los pacientes post operados en sus tres
dimensiones humano, oportuno, libres de riesgos es poco satisfecho a

diferencia de la dimension continuo que es insatisfecho.(11)

Flores, F( Pera — 2018) en su estudio descriptiva con disefio transversal
cuantitativa titulado: Satisfaccion del paciente post operado inmediato con
anestesia regional sobre los cuidados de enfermeria en el servicio de URPA
de la Clinica San Pablo refiere como objetivo determinar la satisfaccion del
paciente post operado inmediato con anestesia regional, sobre los cuidados
de enfermeria en el servicio de URPA, encontrandose como resultados del
100% (30), 40% (12) la satisfaccion es alto, el 37% (11) es medio y 23 %
(07) es bajo. Respecto a la dimension trato 44% (13) es alto, 33 % (10) es
medio y 23% (07) es bajo. En cuanto a la dimensién continuidad del cuidado
el 44 % (13) es medio, 33 % (10) es alto y 23% (07) es bajo y en la dimensidn
resultados el 47% (14) es alto, 30 % (09) es medio y 23% (07) es bajo,
llegando a la conclusion la satisfaccidon del paciente post operado inmediato
con anestesia regional sobre los cuidados de enfermeria en el servicio de
URPA de la clinica San Pablo es alta. (12)

Aspilcueta. p (Peru — 2018) en su estudio de tipo cuantitativo descriptivo de
corte transversal, titulado: “nivel de satisfaccion que tiene el paciente post
operado inmediato respecto a la atencidn del profesional de enfermeria en
la unidad de recuperacion Del Hospital Honorio Delgado Arequipa refiere
como objetivo Determinar el nivel de satisfaccion del paciente post operado
inmediato respecto a la atencion del profesional de enfermeria en la unidad
de recuperacion encontrandose como resultados el 59.5% equivalente a 78

pacientes presentaron un nivel de satisfaccion media, seguido de un 24.5%
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2.2

es baja equivalente a 32 pacientes y un 16.6% de satisfaccién alta
equivalente a 21 pacientes operados, llegando a la conclusién el nivel de
satisfaccion del paciente post operado inmediato respecto a la atencion del
profesional de enfermeria en la unidad de recuperacion del Hospital Honorio
Delgado Arequipa es medio con tendencia a un nivel bajo, por lo tanto, se

cumple con la hipoétesis. (13)

Bases Teoricas

Para el presente estudio se utilizd como sustento tedrico el modelo de Dos
Factores de Frederic Herzberg y el Modelo de Calidad de Atencién Médica
de Avedis Donabedian. Esta teoria se basa en la motivacion, porque es un
factor que impulsa y compromete a los trabajadores para que rindan mejor
en el trabajo, por ello los objetivos de los establecimientos de salud coincidan
con los intereses de sus trabajadores de salud para que las respuestas de
sus empleados hacia el trabajo sean diferentes, dependiendo de si se

sienten satisfechos o insatisfechos. (14)

De la misma forma se utilizé la teoria de Enfermeria de Jean Watson (212),
quien definié a la salud como “la unidad y armonia en la mente cuerpo y el
alma y esta asociado con el grado de coherencia entre el yo percibido y el
yo experimentado”. A la Persona como unidad de mente, cuerpo, espiritu y
naturaleza. Al entorno “es atender los entornos que incluye la percepcion de
si mismo, creencias, expectativas’. Enfermeria, “es conocimiento,
pensamiento, valores, filosofia compromiso y accién con cierto grado de

pasion”, todas ellas estan relacionadas con la variable de la investigacion.

2.2.1 Teoria de Dos Factores de Frederic Herzberg

Conocida tambiéncomo la teoria de motivacion — higiene, donde el autor
afirma que “el rendimiento de las personas en el trabajo depende del nivel

de satisfaccion que experimenta en su ambiente laboral” .(14)
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Esta teoria se fundamenta en la teoria de la Motivacion humana, porque es
un factor que promueve e implica a los trabajadores del sector salud, para
que alcancen mejores beneficios en el trabajo cuyo resultado pueden ser el

sentirse satisfechos o insatisfechos. (15)

Esta teoria propone que los motivadores pueden ser categorizados en dos
grupos: factores de higiene y los factores de motivacion. Los factores de
higiene se enfocan en el contexto en el que se produce el trabajo y pueden
desmotivar cuando no estan presentes como: el salario y beneficios,
relaciones con los compafieros de trabajo, ambiente fisico, relaciones con el
supervisor, seguridad laboral. Los factores de motivacién se centran en el
desarrollo emocional e intelectual, se refieren al contenido del cargo, a las
tareas y a los deberes relacionados con el cargo, producen efecto duradero
de satisfaccion y aumento de productividad en niveles de excelencia:

ascensos, libertad de decidir cdmo realizar un trabajo, reconocimientos. (16)

2.2.2 Modelo de Calidad de Atencion Medica de Avedis Donabedian
sostiene:
La satisfaccion es un indicador de la calidad de atencién brindada, por ello
es fundamental valorarla y hallar oportunidades de mejora. Las
investigaciones sobre el tema deben estar relacionado con el cuidado de
enfermeria a los pacientes hospitalizados. La Real Academia de la Lengua
Espanola la define “la satisfaccidon como la razén, accién o modo que se
sosiega y responde enteramente a una queja, sentimiento o razén contraria”.
(17)

Sin embargo, Avedis Donabedian formulo una base general para analizar la
calidad en el campo de la atencion de la salud. Establecio en el aino 1966,
las dimensiones de estructura, proceso, resultado y sus indicadores para
evaluarla, refiere “que la calidad se puede evaluar en la medida en que se
es capaz de alcanzar el equilibrio mas favorable entre riesgos y beneficios.
Para esa época, la relacion entre métodos de proceso y resultado, asi como
la sistematizacion de los criterios, generan reflexiones importantes sobre la

responsabilidad en la mejora de la calidad. (17, 18)
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2.2.3 Teoria de Enfermeria de Jean Watson

23

Sostiene que el cuidado humano refiere que “ante el riesgo de
deshumanizacion debida a la gran reestructuracion administrativamundial,
se hace necesario el rescate del aspecto humano, espiritual y transpersonal,
en la practica clinica, administrativa, educativa y de investigacion de la

enfermeria”. (19)

Watson enfatiza que la profesion de enfermeria se basa en relaciones de
cuidado transpersonales, ya que parte del arte es empatizar con los
sentimientos del otro. El enfoque de Watson son el fisiolégico (existencial —
fenomenoldgico) con base espiritual, ve al cuidado como ideal moral en lo
ético de la enfermeria, que quiere decir, el cuidado humano como relacion
terapéutica basica entre las personas, es relacional, transpersonal e
intersubjetivo, permitiéndole articular sus premisas teoricas con las premisas

basicas de la ciencia de Enfermeria. (20)

Marco Conceptual

2.3.1 Satisfaccion del paciente

Segun el Diccionario de la Real Academia Esparola (RAE), la satisfaccion
del paciente es la sensacion de comodidad que se obtiene al satisfacer las
necesidades, es la respuesta afirmativa al reclamo, pregunta o duda. La
satisfaccion es un hecho que se asocia con aspectos objetivos que afectan

directamente la percepcion del usuario. (21)

La satisfaccion es comprendida como la derivacion de la interaccion entre lo
que percibe y lo que espera el paciente constituidas y efectuadas por las

vivencias, actitudes y creencias personales. (22)

La satisfaccion es un fendmeno que esta determinado por los habitos
culturales de los diferentes grupos sociales, por lo tanto, varia segun el
contexto social. El concepto se basa en la diferencia entre las expectativas

del paciente y la percepcién de los servicios que ha recibido, considerando
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que la atencidon de enfermeria debe comprender a las personas en su

totalidad y no reducirse unicamente a la ejecucion de procedimientos. (21)

Conocer el nivel de satisfaccion del usuario una vez ha sido atendido en el
servicio es muy importante para la organizacion, debido a que es una fuente
principal de informacion para organizar una planeacién de cémo mejorar el
servicio que estan brindando a sus usuarios, por consiguiente, la medicién
del grado de satisfaccion del usuario no es util, sino se usa para sefialar
acciones que permita ofrecer un servicio que supere sus expectativas. (24, p.
8)

2.3.2Dimensiones de la Satisfaccion del Paciente

Arteta-Poveda, et al. En 2018 (25), senala que la satisfaccidn es una variable
multidimensional de la calidad de la atencién. “La comunicacion, la atencion
y cortesia y el tiempo de espera percibido son los principales factores que se
deben trabajar para incrementar dicha satisfaccion, asimismo las variables
sociodemograficas como la raza, estado de salud y edad del paciente deben

ser valorados”.

Segun Blazquez S, Quezada AA. La satisfaccion del usuario con los
cuidados de enfermeria, se mide generalmente las dimensiones: “técnicos,
psicologicos (confianza, relaciones positivas y calidez) y sociales (relacion
interpersonal enfermera-paciente y educacion al paciente); otros
instrumentos incluyen una dimension mas que se refiere al monitoreo y
seguimiento de la evolucién de la salud del usuario” (26). Esto significa, que
el paciente afirme un sentimiento de satisfaccion con la atencion bridada por

el personal de enfermeria.

Para el Ministerio de Salud, las dimensiones estan redactadas en su
normativa de calidad para centro y establecimientos de salud, conciben
como el indicador mas utilizado y expresado como juicio de valor subjetivo
de la atencién brindada. Tienen las siguientes Dimensiones o caracteristicas.
(27)

a) Dimension: Fiabilidad. capacidad o habilidad del personal para

ejecutar en el servicio de forma fiables, cuidadosa y con éxito el servicio
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prestado.

Dimensién: Capacidad de respuesta. Segun Parasurama, Zeithaml y
Berry en 1988, es Ia” disposicion y voluntad para servir a los pacientes y
proveerle una asistencia rapido y oportuno frente a una demanda. Es
decir, es la cortesia y trato adecuado que da el personal de salud a los
usuarios y la empatia como el trabajador es visto por el usuario.
Dimensién: Seguridad. “Es el conocimiento y atencion demostrados
por el personal y sus habilidades para inspirar credibilidad y confianza”.
La seguridad que tiene el profesional para dar confianza que crea la
actitud del personal que presta el servicio de salud, demostrando
conocimiento, privacidad, cortesia, habilidad para comunicarse e inspira
confianza.

Empatia: “Es la capacidad que tiene el personal de salud para ubicarse
en el lugar de otra persona y atender adecuadamente las necesidades
del otro”. También es el sentimiento de participacion afectiva de una
persona y consiste en ser capaz de ponerse en la situacion de los demas.
(28)

Aspectos tangibles: “Son los aspectos fisicos que el usuario percibe de
la institucion, como la apariencia fisica, instalaciones, equipos, personal,
material de comunicacion, limpieza y comodidad”. Se puede mencionar
que los elementos tangibles en una institucion de salud vienen a ser la
infraestructura, los equipos, el personal y los medios de comunicacion
que permiten brindar mejor la calidad de servicio a los usuarios.
Dimensiéon: Comunicacion verbal. Bautista senala que “existe muchas
formas para establecer comunicacion, en el caso del personal de salud
con el paciente y/o familia, la mas utilizada es la comunicacion verbal,
que permite una retroalimentacién de inmediato; sin embargo, también
es importante aquello que se trasmite mediante la emisién de sonidos,

con los gestos”.

Dimensién: no verbal. Es el lenguaje del cuerpo y a la vez de la
participacién emotiva que siente el emisor en ese preciso momento. “La
comunicacion no verbal se realiza mediante el tono de voz, mirada, la
apariencia fisica, la postura y la marcha, la expresion facial y la
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expresion corporal’.

h) Dimensién: Apoyo emocional. El apoyo emocional que se brinda al
familiar es la parte mas importante de la intervencion del personal de
salud y tiene como propdsito de ayudar a personas enfermas o con
problemas a constatar. Muchas veces el contacto es lo unico que
necesitabas los familiares y los pacientes, al tener a alguien con una
actitud abierta, sincera y carifiosa, escuchando con el corazon,

disminuyendo la ansiedad del familiar y bienestar del paciente.
2.3.3 Indicadores de calidad

Para Gomez Morad, “los indicadores de estructura, procesos y
resultados son aquellos que permiten medir cuantitativa y cualitativa del
sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo de la empresa o

empleados”. (28)

= Indicadores de estructura: se refiere a los atributos materiales y
organizacionales relativamente estables, asi como los recursos
humanos vy financieros disponibles los lugares en los que se
proporciona la atencion (18).

= Indicadores de proceso: se refiere que los que los médicos y
proveedores son capaces de hacer por los pacientes, la interrelacion
con las actividades de apoyo diagnosticadas ademas de las actitudes,
habilidades, destreza y técnica con que se lleva a cabo. (16).

= Indicadores de Resultado: se refiere a la variacion de los niveles de
salud y a la satisfaccion del paciente por la atencion recibida, la cual le
otorga una importancia mayor por la necesidad de satisfacer las

expectativas del usuario mediante un servicio de mayor calidad. (16)
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2.3.4 Cuidados de Enfermeria.

La nocion de cuidado esta vinculada a la preservacion o la
conservacion de la salud o a la asistencia y ayuda que sebrinda a otro
ser vivo. Por otra parte, se asocia a la atencion y vigilancia delestado
de un enfermo. Los cuidados de enfermeria, por lo tanto, abarcan
diversas atenciones que un enfermero debe dedicar a su paciente. Sus
caracteristicas dependeran del estado y la gravedad del sujeto, aunque
a nivel general puede decirse que se orientan a monitorear la salud y a

asistirsanitariamente al paciente (29).

2.3.4.1 Cuidados de Enfermeria en el Post Operatorio Inmediato. El post
operatorio inmediato es el periodo en el que transcurre desde el termino
la intervencion quirurgica hasta 24 horas posteriores a la cirugia,
durante el cual se pueden manifestar alteraciones fisiologicas. El post
operatorio inmediato de un paciente sometido a anestesia general,
regional, local y/o sedacion se caracteriza por la recuperacion inicial del
estrés de la anestesia y cirugia durante las primeras horas a la

intervencion (30).

Durante el post operatorio inmediato se realizan actividades de forma
sistematizada y documentada los cuales se denominan Cuidados de
Enfermeria. Gracias al avance de la tecnologia en su ensehanza y
practica, se incrementa la calidad del cuidado del paciente, en el cual
se valoran la respuesta de la persona frente al procedimiento quirargico

e identifica de manera oportuna las posibles complicaciones (20).

El Cuidado de enfermeria durante el post operatorio inmediato requiere
de conocimientos y habilidades especificas para el manejo del paciente
sometido a cirugia de diferentes complejidades, planificando vy
aplicando una adecuada metodologia del proceso de atencion de
Enfermeria (PAE) (31).

El o la Enfermera en la unidad de recuperacion post anestésica es el
que brinda atencidon especializada, integral y continua al paciente,
monitoreando sus condiciones y estado de salud para brindar el

cuidado de calidad y toma de decisiones oportuna (32).
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La recuperacion es un proceso por el cual el paciente regresa a su
estado preoperatorio: Ventilacién, recuperacion de conciencia vy
recuperacion de capacidad motora. El traslado del paciente de
quiréfano a la unidad de Recuperacidn post anestésica se realiza: Con
una camilla adecuada para seguridad y proteccion, con medico
anestesidlogo, enfermera de quir6fano y monitoreo minimo de

pulsioximetro (33).

Recepcion del paciente, en el cual se brinda la atenciéon de enfermeria
propiamente dicha, donde se monitorea los parametros de funciones
vitales, administracion de liquidos parenterales y terapéutico, manejo
del dolor, evaluacién de la condicion general e Inter ocurrencias de
intraoperatorio referidas por la licenciada, evaluacion del estado de
conciencia, valoracion de zona operatoria, medicién y valoraciéon de
drenajes, perfusion distal y perdida de liquidas, control de diuresis y
balance hidrico. Interaccion con el paciente. Analizar los antecedentes:
edad, peso, tipo de cirugia y anestesia recibida, principales eventos
durante el procedimiento quirurgico. Finalmente evaluando condiciones
de hemodinamia estable, evaluacion anestésica, condiciones
adecuadas de zona operatoria, estado de conciencia y dolor controlado
(34).

2.3.4.2 Dimension del Cuidado de Enfermeria. Avedis Donabedian sigue
teniendo mayor aceptacion al proponer tres dimensiones: los aspectos
técnicos en la atencion, las relaciones interpersonales, que se
establecen entre el proveedor y usuario y el contexto o entorno de la

atencion, las cuales se definen de la siguiente manera (19):

A. Dimension Técnica Cientifica. Referida a los aspectos cientificos-

técnicos de la salud de la poblacion.

= Efectividad: Referida al logro de cambios positivos (efectos

en el estado de la salud de la poblacion.
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» Eficacia: Referida al logro de los objetivos en la prestaciéondel
servicio de salud a través de la aplicacion correcta de las

normas técnicas y administrativas.

= Eficiencia: Uso adecuado de recursos estimados para obtener

los resultados esperados.

» Continuidad: Prestacion ininterrumpida del servicio, sin

paralizacidon o repeticiones innecesarias.

» Seguridad: La forma en que se prestan los servicios de salud
determinada por la estructura y los procesos de atencion que
buscan optimizar los beneficios y minimizar los riesgos para la

salud del usuario.

» |ntegralidad: Que el usuario reciba las atenciones de saludque
SuU caso requiere y que se exprese un interés por la condicion

de salud del acompaniante.

B. Dimension Humana: Referida al aspecto interpersonal dela

atencion, y que a su vez tiene las siguientes caracteristicas.

» Respeto a los derechos: A la cultura y a las caracteristicas
individuales de la persona. Informacion completa, veraz y
oportuna: Entendida por el usuario o por quien es responsable

de él o ella.

* |nterés manifiesto en la persona: En sus percepciones,
necesidades y demandas; lo que es asimismo valido para el

usuario.
= Amabilidad: Trato cordial, calido y empatico en la atencion.

= Etica: De acuerdo con los valores aceptados por la sociedad y
los principios éticos-deontoldgicos que orientan laconducta y

los deberes de los profesionales y trabajadores dela salud.
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2.4 Definicion de Términos Basicos

Nivel de satisfaccion: Es la aprobacion expresada por el paciente en
funcidon de sus expectativas de la atencion que recibe en el servicio es
muy importante para la organizacién, debido a que es una fuente principal
de informacion para organizar una planeacion de como mejorar el servicio

que estan brindando a sus usuarios (24).

Post-Operatorio: Es el periodo que transcurre entre el final de una
operacion y la completa recuperacién del paciente, o la recuperacion
parcial del mismo, con secuelas. Pudiendo, en caso de fracasar la

terapéutica finalizar con la muerte (30).

Enfermeria: Es una profesion que comprende la atencion, cuidado
autonomo y colaboracion de la salud del ser humano. Se dedican a
grandes rasgos a tratar los problemas de salud potenciales o reales que

presenta una persona (27).

Cuidado de Enfermeria en la unidad de recuperacion post
anestésica: Es una parte importante del sistema de salud, el cual cumple
importantes funciones en el proceso de apoyo y tratamiento de los
pacientes, asi como de las actividades de promocion de la salud y
prevencion de las distintas enfermedades. Todas estas actividades se

conocen como cuidados de Enfermeria (29).
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CAPITULOII

HIPOTESIS

3.1 Hipétesis general

El Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia Regional es medio en el Servicio de Unidad de

Recuperacion Postanestésica.

3.1.3 Hipoétesis especificas

El Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia Regional en la Dimension Técnico — Cientifico

es medio en el Servicio de Unidad de Recuperacién Postanestésica.

El Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia Regional en la Dimension Humano es medio

en el Servicio de Unidad de Recuperacion Postanestésica.
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3.1.1 Operacionalizacién de variables

Variable L . Dimensiones| Indicadores | indice / items Método Técnica
Definicion Definicion
conceptual Operacionall
1.Tecnico- Seguridaden | e La enfermera muestra seguridad en los
Cientifico loque hace y procedimientos que realiza
dice: e La enfermera le informa a tiempo el
procedimiento que realizara en forma clara
Satisfacciénes la | Es  la  respuesta e La enfermera absuelve con seguridad tus
Satisfaccion medidaque hace expresada por el inquietudes o dudas. Encuesta
q | queel paciente se | paciente acerca dela Cuesti i
e S | sienta satisfecho seguridad que siente - Métod uestionario
cuidados de | conrespecto al o o La enfermera le ofrece un serviciooportuno.
enfermeria cuidado que experimenta  cuando ¢ Laenfermera se lava las manos antesde o
. brinda enfermeria la .
en pacientes . Habilidad y atenderlo. Induct
yque enfermera realiza el destreza: ) o
postoperado | ge hayacumplido cuidado encuanto a las . e La enfermera realiza el procedimientocon vo
s con | conlas dimensiones trato, mucha destreza.
anestesia exp’ectatlvas que coptmmdad del Deduc
i tenia conrespecto | cuidado y L ¢ e of inf oncl
regional en | ; |aresolucion del resultado del e La enfermera le ofrece informaciénclara tivo
| . bl d idad traveésde | sobre su estado de salud.
elservicio de | problema e cw. a 9’, a travesde 1a Conocimiento: | ® La enfermera demuestra conocer lo quehace.
unidad salud. aplicacién de una « La enfermera demuestra conocer lo quedice.
escala de Likert.
de
recupe ¢ Laenfermera acude a su llamadocuando lo
racion solicita.
¢ La enfermera le motiva para participaren su
postan Eficiencia tratamiento.
estésic e La enfermera involucra a la familia ensu
tratamiento
a.
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2. Humano

Respeto:

Trato:

Comuni
caci 6n
verbal

Comuni
cacion no
verbal

Acerca
miento al
paciente

La enfermera le solicita su
consentimiento previo a cada
procedimiento

La enfermera le provee atencion
individualizada

La enfermera respecta su privacidad.

La enfermera le trata con amabilidad

La enfermera le brinda atencion sinjuzgar sus
creencias.

El rostro de la enfermera muestra
amabilidad.

La enfermera le saluda al ingresar a suunidad.
La enfermera se presenta ante Ud.
La enfermera lo llama por su nombre yapellido

La enfermera le coge las manos cuandoesta
preocupado.

La enfermera le atiende con unasonrisa

El rostro de la enfermera muestra
amabilidad.

La enfermera realiza rondas para dar
conformidad de su servicio.

La enfermera muestra interés por suestado
de salud

La enfermera escucha sus
preocupaciones o inquietudes
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CAPITULO IV

METODOLOGIA DEL PROYECTO

4.1 Tipo y disefo de investigacion

El estudio fue de tipo descriptivo, cuantitativo de corte transversal
prospectivo, fue descriptivo porque midié el nivel de satisfaccion de los
pacientes postoperados, fue transversal por que se midid en un solo

momentos.

Fue prospectivo por que se tomé la muestra en un solo momento.
4.2 Método de investigacion

El método de investigacion fue deductivo descriptivo.

4.3. Poblacion y muestra

Poblacion: Estuvo constituido por todos los pacientes de ambos sexos
entre 18 a 59 anos, post operados con anestesia regional en el servicio
de Unidad de Recuperacion Postanestésica del Hospital Regional de
Ayacucho del 2022, registrandose en el mes de agosto un total de 201
cirugias.

Para la obtencién del tamano de la muestra se aplicé la siguiente férmula:

Z2pgN

(N-1)E*+Z%pq

Donde:

n = tamafo muestral

z = 1.96 Coeficiente de Confiabilidad para un nivel de 95% de nivel

de seguridad.

N= 201 poblacién de cirugias total en el mes de agosto del 2022
p=50% estimado de percepcién negativa de calidad por el usuario

q=50% estimado de percepcidn positiva de calidad por el usuario
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E= 5% error muestral

Calculo de la muestra:

n = (1.96) 2 (0.5) (0.5) 201

200 (0.05) 2 + (1.96) 2 (0.5) (0.5)

n=_772.1616 * 0.25

0.5+ 0.8604
n=193.0404
1.3604
n=142

Ajuste de la muestra:

No n
1+ n-1
N
No 142
1 +  142-1
201
No= 84

Criterios de inclusion:

Pacientes que ingresa al servicio de unidad de recuperacion
postanestésica.

Pacientes con anestesia regional

Paciente con edades comprendidas de 18- 59 afios.

Participacion voluntaria y firma de consentimiento informado
respecto al estudio.

Paciente con resultado de examen PCR negativo al COVID19.
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Criterios de Exclusion:
= Pacientes con complicaciones quirurgicas.

=  Pacientes en estado de inconciencia.
4.3.2. Muestra

La muestra fue probabilistica conformada por 84 pacientes y la seleccion

de las unidades de analisis fue de forma aleatoria simple.
4.4. Lugar de estudio y periodo de desarrollo

El lugar de estudio fue el Hospital Regional de Ayacucho servicio de
unidad de recuperacion postanestésica, los datos se recolectaron entre

los meses de setiembre y octubre del 2022
4.5 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

a. Técnicas de Recoleccion de datos

La técnica de recoleccion de los datos fue la encuesta dirigida a los
pacientes con el objetivo de determinar el nivel de satisfaccién del
paciente postoperados con anestesia regional sobre los cuidados de
enfermeria en la unidad de recuperacién posanestésica del Hospital

Regional de Ayacucho.

b. Instrumento

El instrumento fue un cuestionario elaborado por, Lic. Rosa Ataurima
Manueco, Tipo Escala Likert, que consté de presentacion, datos
generales y especificos (Anexo 2). La confiabilidad del instrumento fue
realizada a través de la aplicacion de Coeficiente Alfa de Cronbach, con
un valor mayor al 0.7. En el instrumento se valordé 2 dimensiones técnico

cientifico y humano, que la enfermera mostro al paciente quirurgico.
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Para nuestro estudio se realizé una validacion 5 jueces de experto la
cual se obtuvo un puntaje y se procedi6 aplicar la formula de prueba
binomial.

De acuerdo a la aplicacion de la formula el instrumento cuenta con

una validez de 0.85. excelente validez.

TABLA DE CODIGOS
SATISFACCION DEL PACIENTE

Valor de cada posibilidad en caso de ser positiva

a) Siempre 3 puntos, b) A veces 2 punto, ¢) Nunca 1 punto

Valor de cada posibilidad en caso de ser negativa

a) Siempre 1 punto, b) A veces 2 puntos, c) Nunca 3 puntos

4.6 Analisis y procedimiento de datos

Para el procesamiento de la informacién se utilizé el apoyo del Programa
Excel, en el cual se construyé una matriz de datos y posteriormente dichos
datos se codificaron en el Programa SPSS y se expreso los resultados en
porcentajes segun cada objetivo y se procedi6 a confrontar los datos mas

resaltantes con el marco tedrico para poder interpretar.

4.7. Aspectos Eticos en Investigacion.

En el presente trabajo de Investigacion participaron como unidades de
analisis los pacientes postoperados inmediatos con anestesia regional del
Hospital Regional de la ciudad de Ayacucho, de ambos sexos,
comprendidos entre las edades de 18 a 59 afnos de edad. Durante el
desarrollo de la investigacion se consideraron criterios éticos como la no
maleficencia, confidencialidad, autonomia y justicia. Se consideraron
también los principios que regulan la conducta responsable del investigador
(CRI).
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CAPITULO V

RESULTADOS

5.1 Resultados descriptivos:

Tabla N°5.1.1

Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes

Postoperados con Anestesia Regional en el Servicio de Unidad de

Recuperacion Postanestésica en el Hospital Regional de Ayacucho — 2022

N° PACIENTES | PORCENTAJ E
SATISFACCION ALTA 32 38.1%
SATISFACCION MEDIA 33 39.3%
SATISFACCION BAJA 19 22.6%
TOTAL 84 100.0%
GRAFICO 5.11

Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes

Postoperados con Anestesia Regional en el Servicio de Unidad de

Recuperacion Postanestésica en el Hospital Regional de Ayacucho — 2022

50.0%
45.0%
40.0%
35.0%
30.0%
25.0%
20.0%
15.0%

10.0%

5.0%
SATISFACCION ALTA

B Series] 38.1%

FUENTE: Cuestionario sobre Satisfaccion del Paciente Postoperado con Anestesia

Regional.

SATISFACCION MEDIA
39.3%

19

SATISFACCION BAJA
22.6%

En cuanto al Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes

Postoperados con Anestesia Regional en el Servicio de Unidad de Recuperacion

Postanestésica en el Hospital Regional de Ayacucho, se aprecia que el 39.3%

(33) de pacientes se encuentran medianamente satisfechos, el 38.1% (32) de
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pacientes se encuentran altamente satisfechos y el 22.6% (19) de pacientes se

encuentran con satisfaccion baja.

Tabla N°5.1.2

Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia Regional en la Dimensién Técnico -
Cientifico en el Servicio de Unidad de Recuperaciéon Postanestésica en el

Hospital Regional de Ayacucho — 2022

N° PACIENTES | PORCENTAJ E
SATISFACCION ALTA 30 35.7%
SATISFACCION MEDIA 39 46.4%
SATISFACCION BAJA 15 17.9%
TOTAL 84 100.0%
GRAFICO 5.1.2

Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia Regional en la Dimensién Técnico -
Cientifico en el Servicio de Unidad de Recuperacion Postanestésica en el

Hospital Regional de Ayacucho — 2022

50.0% 39

40.0%
30.0%
20.0%

10.0%

0.0%

SATISFACCION ALTA SATISFACCION MEDIA SATISFACCION BAJA
- Series1 35.7% 46.4% 17.9%

FUENTE: Cuestionario sobre satisfaccion del paciente postoperado con anestesia

regional.

En cuanto al Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
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Postoperados con Anestesia Regional en la Dimension Técnico — Cientifico en
el Servicio de Unidad de Recuperacion Postanestésica en el Hospital Regional
de Ayacucho, se aprecia que el 46.4% (39) de pacientes se encuentran
medianamente satisfechos, el 35.7% (30) de pacientes se encuentran altamente

satisfechos y el 17.9% (15) de pacientes se encuentran con satisfaccion baja.

TABLA N° 5.3
Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia Regional en la Dimension Humano en el
Servicio de Unidad de Recuperacién Postanestésica en el Hospital

Regional de Ayacucho — 2022

N° PACIENTES | PORCENTAJE
SATISFACCION ALTA 34 40.5%
SATISFACCION MEDIA 31 36.9%
SATISFACCION BAJA 19 22.6%
TOTAL 84 100.0%
GRAFICO 5.3

Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia Regional en la Dimension Humano en el
Servicio de Unidad de Recuperacion Postanestésica en el Hospital
Regional de Ayacucho — 2022

45 0%
40.0%

34

35.0%
30.0% 19
25.0%
20.0%

15.0%

an Ans

SATISFACCION ALTA SATISFACCION MEDIA SATISFACCION BAJA
™ Series1 40.5% 36.9% 22.6%

FUENTE: FUENTE: Cuestionario sobre satisfaccion del paciente postoperado con
anestesia regional.

En cuanto al Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
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Postoperados con Anestesia Regional en la Dimensién Humano en el Servicio
de Unidad de Recuperacion Postanestésica en el Hospital Regional de
Ayacucho, se aprecia que el 40.5% (34) de pacientes se encuentran altamente
satisfechos, el 36.9% (31) de pacientes se encuentran medianamente

satisfechos y el 22.6% (19) de pacientes se encuentran con satisfaccion baja.
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CAPITULO VI
DISCUSION DE RESULTADOS

6.1. Contrastacion y demostracion de la hipétesis con los resultados.

6.1.1 Hipétesis general

El Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes

Postoperados con Anestesia Regional es medio en el Servicio de Unidad de

Recuperacion Postanestésica en el Hospital Regional de Ayacucho.

El puntaje de rangos es el siguiente:

SATISFACCION| SATISFACCION SATISFACCION

MEDIA ALTA

63-78 79-81

Graficando los rangos en la curva de distribucién normal tenemos lo

siguiente:

SATISFACION DEL PACIENTE

SATISF
A
CCION

\

ALTA
Sl T \
BAJA
39 5 5 63 7 8

ESCALA DE SATISFACCION

Segun la distribucién normal, el Nivel de Satisfaccion es media alto sobre los

cuidados de enfermeria con un 39.3 % en pacientes postoperadosatendidos

en la unidad de recuperacion postanestésica del Hospital Regional de

Ayacucho.
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6.1.2 Hipoétesis especificas

El Nivel de Satisfacciéon de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes

Postoperados con Anestesia Regional en la dimensién Técnico-Cientifico es

medio en el Servicio de Unidad de Recuperacion Postanestésica en el

Hospital Regional de Ayacucho.

El puntaje de rangos es el siguiente:

SATISFACCION
BAJA

SATISFACCION
MEDIA

SATISFACCION
ALTA

12-29

30-35

36

Graficando los rangos en la curva de distribucion normal tenemos lo

siguiente:
TECNICO CIENTIFICO
0.1
2
SATISF
g, /~ O\ AccioN
R SATISFA ALTA
o CCION
< MEDIA \
0.0
S 6
o
SATISFACCION
0.0 BAJA
4
0.0
7 1 1 2 2 2 3 3
ESCALA DE SATISFACCION
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El Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia Regional en la Dimension Humano es medio en
el Servicio de Unidad de Recuperacion Postanestésica en el Hospital
Regional de Ayacucho.

El puntaje de rangos es el siguiente:

SATISFACCION SATISFACCION | SATISFACCION
BAJA MEDIA ALTA

15-32 33-43 44-45

Graficando los rangos en la curva de distribucién normal tenemos lo
siguiente:

DIMENCION HUMANA

0.0
! SATISFACC
00 ION ALTA
6
0.0 SATISFACCION
& ° SATISFACCION —— \
= BAJA
o 0.0
< 4
o
@)
e 0.0
Qs
1 2 2 3 3 4 4
ESCALA DE SATISFACCION
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6.2. Contrastacion de los resultados con otros estudios similares.

En cuanto al Nivel de Satisfaccién de los Cuidados de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia Regional en el Servicio de Unidad de Recuperacion
Postanestésica en el Hospital Regional de Ayacucho, se aprecia que el 39.3%
de pacientes se encuentran medianamente satisfechos, el 38.1% de pacientes
se encuentran altamente satisfechos y el 22.6% de pacientes se encuentran con
satisfaccion baja.

De la misma forma en el estudio realizado por Maceda, S. en donde muestra el
46% se encuentran completa satisfaccion, el 34% satisfaccion media y un 20 %
se encuentran insatisfechos sobre los cuidados, si bien el mayor porcentaje es
del 46% pero sumando los porcentajes del 34% y 20% (54%) es mayor por lo
que la satisfaccion no es completa, esta entre media e insatisfaccion. Asi mismo
en comparacion al trabajo de Paspuel, I. La mayoria (69,54%) de lospacientes
atendidos en la unidad de recuperaciéon post operatoria inmediata, indican
sentirse insatisfechos y (30.46) indican sentirse satisfechos en relacién al

cuidado de enfermeria.

Para dar respuesta al objeto especifico de la investigacion tendremos en cuenta
los siguientes resultados obtenidos en relacion al Nivel de Satisfaccion de los
Cuidados de Enfermeria en Pacientes Postoperados con Anestesia Regional en la
Dimensién Técnico — Cientifico, se verificd que el 46.4% de pacientesse encuentran
medianamente satisfechos, el 35.7% pacientes se encuentran altamente
satisfechos y el 17.9% pacientes se encuentran con satisfaccion baja. Este
resultado difiere con la investigacion de Melgar K, quien encontré que en las
dimensiones de competencias técnicas y comunicacion fue mayor de 85%.
Igualmente, con el estudio de Aguirre YL, quien encontré que el 95,6% de los
pacientes operados perciben nivel de satisfaccion alta y 4,4% de nivel
satisfaccion baja. Asimismo, defiere con el estudio de Laurente Y, Ortiz B. (13)
quienes reportaron que en la dimension técnica el 50% de los pacientes se

encuentran insatisfechos.

Con este resultado se evidencia que el mayor porcentaje se encuentra

medianamente satisfecho y altamente satisfechos sobre los cuidados de
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enfermeria demostrando que las enfermeras se preocupan mas en la parte de
seguridad, habilidad y destreza, conocimiento y eficacia, dando mayor énfasis a

la parte delos tratamientos y lo administrativo.

Si bien es cierto, la seguridad en lo que uno ejecuta y expresa, asi como la
habilidad- destreza, conocimiento y eficacia, son fundamentales para
salvaguardar y recobrar la salud de los pacientes, lo es también el aspecto
humano aquel que proporciona bienestar psicosocial. Por consiguiente,
optimizar ambas dimensiones es proyectar el suministro de cuidados de
enfermeria de manera holistica, como sefiala Watson: “La salud es la unidad y
armonia en la mente - cuerpo y el alma y esta asociado con el grado de

coherencia entre el yo percibido y el yo experimentado”.

Para responder al segundo objeto especifico de la investigacion se obtuvo los
siguientes resultados del Nivel de Satisfaccion de los Cuidados de Enfermeria en
Pacientes Postoperados con Anestesia Regional en la Dimension Humano,se verificd
que el 40.5% de pacientes se encuentran altamente satisfechos, el 36.9%
pacientes se encuentran medianamente satisfechos y el 22.6% pacientesse
encuentran con satisfaccion baja. Estos resultados tienen semejanza
aproximada con la investigacion de Flores F. (12), quien hallé en la dimensién
trato 44% es alto, 33% es medio y 23% fue bajo; llegando a la conclusién que la
satisfaccion del paciente post operado inmediato con anestesia regional sobre
los cuidados de enfermeria en el servicio de URPA e alta. Por el contrario,
defieren con los estudios de Laurente Y, et al. (11), quienes en la dimensién
humana hallé el 62,5% de pacientes post operados perciben como poco
satisfecho; concluyeron “que la satisfaccion de los pacientes post operados en
sus tres dimensiones: humana, oportuna, libre de riesgos es poco satisfecho a

diferencia de la dimensién continta siendo insatisfecho”.

En esta dimension se hallé un nivel de satisfaccion alta con los cuidados de
enfermeria en el servicio de la Unidad de Recuperacién Post Anestésica del
Hospital Regional de Ayacucho, se deduce que las enfermeras se preocupan

mas por la calidad humana del cuidado ofertado.
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6.3. Responsabilidad ética de acuerdo a los reglamentos vigentes

En el presente trabajo de Investigacion participaron como unidades de analisis
los pacientes post operados inmediatos con anestesia regional del Hospital
Regional de la Ciudad de Ayacucho, de ambos sexos, comprendidos entre las
edades de 18 a 59 afnos de edad y con el consentimiento. Durante el desarrollo
de la investigacion se ha cumplido en todo momento con la ética profesional para
la elaboracion y esta sujeto a los principios éticos como la no maleficencia,

confidencialidad, autonomia y justicia.
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CAPITULO VII

CONCLUSIONES

Un porcentaje significativo (39,3%) de pacientes postoperados con
anestesia regional tienen un nivel de satisfacciéon media con los cuidados
de enfermeria en el servicio de unidad de recuperacion postanestésica,
seguida de nivel de satisfaccion alta (38,1%) y nivel de satisfaccién baja
(22,6%).

El 46,4% de pacientes postoperados perciben satisfaccion media en la
dimension técnico cientifico; 35,7% tienen satisfaccion alta y 17,9%

satisfaccion baja.

El  40,5% de pacientes postoperados tienen satisfaccién alta en la
dimension humano, seguida de 36,9% con satisfaccion media y 22,6%
satisfaccion baja con los cuidados de enfermeria en el servicio de unidad
de recuperaciéon postanestésica, por ende, los pacientes del servicio de la
unidad de recuperacidn post anestésica del Hospital Regional de
Ayacucho, también perciben satisfaccion con el trato y respeto por parte de
la enfermera, asi como con la comunicacion asertiva y acercamiento al

paciente y su familia.
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CAPITULO VI

RECOMENDACIONES

Al director del Hospital Regional de Ayacucho, fortalecer las estrategias
organizativas para ofrecer una atencion oportuna, consolidar programas de
educacion continua dirigidos al equipo de salud para mejorar la calidad y

calidez de la atencion.

A los jefe y coordinadores de los servicios fortalecer las estrategias en las
dimensiones técnico cientifico y humana con la finalidad de detectar areasde

mejora para su reajuste oportuna.

A la Unidad de Capacitacion del Hospital Regional de Ayacucho, evaluar
periodicamente el nivel de satisfaccién de los pacientes en vista que un

indicador de la calidad del cuidado que se ofrece.

A futuros estudios de investigacion con otra metodologia que permitan
establece los factores que intervienen en la satisfaccion de los pacientes

sobre los cuidados de enfermeria.
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ANEXO 1
MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO DE INVESTIGACION: “SATISFACCION DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA EN PACIENTES POSTOPERADOS
CON ANESTESIA REGIONAL EN EL SERVICIO DE UNIDAD DE RECUPERACION POSTANESTESICA EN EL HOSPITAL
REGIONAL DE AYACUCHO, 2022”

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema General

¢, Cual es el Nivel de | Describir el Nivel de | ElNivelde Satisfaccion | Satisfaccion de los | Es  cuantitativo, corte
Satisfaccion de los | Satisfaccion de los | de los Cuidados de | cuidados de | transversal, método no
Cuidados de | Cuidados de Enfermeria en | Enfermeria en | enfermeria en | experimental, descriptivo
Enfermeria en | Pacientes  Postoperados | Pacientes pacientes simple.

Pacientes con Anestesia Regional en | Postoperados con | postoperados con

Postoperados con | el Servicio de Unidad de | Anestesia Regional es | anestesia regional en Poblacién y
Anestesia Regional en | Recuperacion medio en el Servicio de | elservicio de muestra

el Servicio de Unidad de | Postanestésica en el | Unidad de | unidad de | La poblacion universo fue
Recuperacion Hospital Regional de | Recuperacion recuperacion de 201 pacientes,
Postanestésica en el | Ayacucho, 2022 Postanestésica. postanestésica tomandose como

Hospital Regional de

Ayacucho, 20227

Objetivo General

Hipotesis General

\Variable:

Tipo y diseio de

Investigacion:

muestra ajustada de 84

pacientes.
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Problema especifico Objeticos Hipotesis Dimensiones:
Especificos Especificas
¢Cudl es el Nivel de o Identificar el Nivel de [» EINivelde Satisfacciénde
Satisfaccion de los Cuidados Satisfaccion de los los Cuidados de 1. Técnico-Cientifico

de Enfermeria en Pacientes

Postoperados con Anestesia

Regional en la Dimensién
Técnico — Cientifico en el
Servicio de Unidad de

Recuperacién Postanestésica
en el Hospital Regional de
Ayacucho, 20227

de

Satisfaccion de los Cuidados

¢Cual es el Nivel
de Enfermeria en Pacientes
Postoperados con Anestesia
Regional en la Dimension
Humano en el Servicio de
Unidad de

Postanestésica en el Hospital

Recuperacion

Regional de Ayacucho, 20227

Cuidados de Enfermeria en
Pacientes  Postoperados
con Anestesia Regional en
la Dimension Técnico —
Cientifico en el Servicio de
Unidad de Recuperacion

Postanestésica.

de

los

Nivel
de

Cuidados de Enfermeria en

Identificar el

Satisfaccion
Pacientes Postoperados
con Anestesia Regional en
la Dimensiéon Humano en el
Servicio de Unidad de
Recuperacién

Postanestésica

Enfermeria en Pacientes
Postoperados con
Anestesia Regional en la
Dimension  Técnico —
Cientifico es medio en el
Servicio de Unidad de
Recuperacién

Postanestésica.

El Nivel de Satisfaccion de
Cuidados de

Enfermeria en Pacientes

los
Postoperados con
Anestesia Regional en la
Dimension Humano es
medio en el Servicio de
Unidad de Recuperacion

Postanestésica.

2. Humano

Técnica e

Instrumento:

v" Encuesta

v’ Cuestionario
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ANEXO 2

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CALLAO
FACULTAD DE ENFERMERIA
ESCALA DE SATISFACCION DEL USUARIO

l. INSTRUCCION: Estimado(a) sefior(a) solicito su participacion en la presente
investigacion cuyo objetivo es recopilar informacion para determinar “nivel de
satisfaccion del paciente post operado inmediato con anestesia regional sobre
los cuidados de enfermeria en el servicio de URPA en el Hospital Regional de
Ayacucho, Setiembre del 2022”.

Se debe colocar una (X) en el recuadro correspondiente de acuerdo a los
siguientes enunciados:

1. Datos generales:
1. Edad: [: afnos
2. Sexo: Femenino ( ) Masculino ( )
3. Diagnostico medico:
4. Tipo de cirugia:
5. Grado de instruccion:
a. Primaria ( ) b. Secundaria ( ) c. Superior ( )
6. Estado civil:

a. Soltero () b. Conviviente ( )c. Casado () d. Viudo () e.
Divorciado ( )

RESPUESTA
ASPECTO SIEMP
Seguridad en lo que hace y dice RE A VECES NUNCA
1 La enfermera muestra seguridad en los procedimientos que 3 2 1
realiza
T 2 La enfermera le informa a tiempo el procedimiento que 3 2 1
realizara en forma clara
E 3 La enfermera absuelve con seguridad tus inquietudes o 3 2 1
c dudas
N Habilidad y destreza
| 4 ¢La enfermera le ofrece un servicio oportuno? 3 2 1
Cc 5 ¢La enfermera se lava las manos antes de atenderlo? 3 2 1
(o} 6 ¢ La enfermera realiza el procedimiento con mucha destreza? 3 2 1
Conocimiento
c 7 ¢ La enfermera le ofrece informacion clara sobre su estadode | 3 2 1
| salud?
E
N 8 ¢La enfermera demuestra conocer lo que hace? 3 2 1
T
| 9 ¢La enfermera demuestra conocer lo que dice? 3 2 1
F
| Eficiencia
Cc 1 ¢La enfermera acude a su llamado cuando lo solicita? 3 2 1
(o) 0
1 ¢ La enfermera le motiva para participar en su tratamiento? 3 2 1
1
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1 ¢La enfermera involucra a la familia en su tratamiento? 3 2
2
Respeto
13 iLa en_fer_mera le solicita su consentimiento previo a cada 3 2
procedimiento?
14 ¢ La enfermera le provee atencion individualiza? 3 2
15 ¢La enfermera respecta su privacidad? 3 2
Trato
16 La enfermera le trata con amabilidad. 3 2
17 La enfermera le brinda atencién sin juzgar sus creencias. 3 2
18 La enfermera le muestra amistad. 3 2
: Comunicacion verbal
v 19 ¢La enfermera le saluda al ingresar a su unidad? 3 2
M 20 ¢La enfermera se presenta ante Ud.? 3 2
A 21 ¢La enfermera lo llama por su nombre o apellido? 3 2
’:) comunicacion no verbal 3 2
22 ¢La enfermera le coge las manos cuando esta preocupado?
23 ¢La enfermera le atiende con una sonrisa?
24 ¢ El rostro de la enfermera muestra amabilidad?
Acercamiento al paciente 3 2
25 ¢La gpfermera realiza rondas para dar conformidad de su 3 2
servicio?
26 ¢La enfermera muestra interés por su estado de salud? 3 2
27 ¢ La enfermera escucha sus preocupaciones o inquietudes? 3 2
TOTAL

Fuente: Rosa Ataurima . M / Satisfaccion del paciente post operado sobre el cuidado de enfermeria en el

servicio de URPA. Hospital de apoyo Jesus de Nazareno, 2019

jGracias por su colaboracion!



ANEXO 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO

SATISFACCION DEL PACIENTE POS OPERADO
INMEDIATO CON ANESTESIA REGIONALSOBRE LOS
CUIDADOS DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE
URPA EN EL HOSPITAL REGIONAL DE AYACUCHO,
2022.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion,

conducida por la estudiante de enfermeria de la especialidad en centro
quirurgico de la Universidad Nacional del Callao.He sido informado (a) que
el objetivo de este estudio es evaluar “satisfaccion del paciente post
operado inmediato con anestesia regional sobre los cuidados de
enfermeria durante la en el servicio de URPA en el Hospital Regional de
Ayacucho, 2022. Se me han indicadotambién que tendré que responder
cuestionarios y preguntas en una entrevista, lo cual tomara
aproximadamente 20 minutos. Reconozco que la informacién que yo
provea en el curso de esta investigacion es estrictamente confidencial y
no sera usada para ningun otro propdsito fuera de los de este estudio sin
mi consentimiento. He sido informado de que puedo hacer preguntas sobre
el proyecto en cualquier momentoy que puedo retirarme del mismo cuando

asi lo decida, sin que esto ocasione problema alguno para mi persona.

Firma del Participante
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ANEXO 4

Datos generales del paciente postoperado con anestesia regional sobre los
Cuidados de Enfermeria en el servicio de Unidad de Recuperacion postanestésica

en el Hospital Regional de Ayacucho, 2022

Datos Generales:

EDAD DE LOS PACIENTES N %
Adulto joven (18 a 39 afos) 66 78.6%
Adulto (40 a 59 afos) 18 21.4%
Adulto mayor (60 a mas) 0 0%
TOTAL 84 100 %
SEXO N %
Masculino 19 22.6%
Femenino 65 77.4%
TOTAL 84 100%

En el rango de 18 a 39 afos predomina un mayor numero de pacientes
encuestados que es 78.6% (66), a diferencia del rango de 40 a 59 afios que se

aprecia un 21.4% (18) de pacientes encuestados.

El sexo femenino es el predominante en este grupo representando el 77.4% (65)
diferencia del sexo masculino que representa un 22.6% (19) del total de pacientes

en el Hospital Regional de Ayacucho.
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