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RESUMEN

El objetivo del estudio de investigacion fue determinar la relacion entre la calidad
del cuidado de enfermeria y la satisfaccion del paciente en el servicio de

emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

El tipo de investigacion fue de enfoque cuantitativo, transversal correlacional. El
tamafio muestral fue de 44 pacientes que se atendieron en el servicio de
emergencia. El cuestionario de Donabedian y Care Q fuero aplicados en escala

de Likert.

Los resultados de la investigacion demostraron que respecto a la calidad del
cuidado de enfermeria que en su mayoria los evaluados presentaron un nivel
“regular” tanto para la dimension Humana (77,27%), Entorno (70,47%) y Técnica
(72,73%). En cuanto a Satisfaccion se pudo observar un nivel “bueno” en la
dimensién Accesibilidad (47,73%) y se aprecia una predominancia de nivel
“regular’ tanto para dimension Facilita (45,45%), Conforta (70,45%), Anticipa
(77,27%), Relacion (81,82%), Monitorea y hace seguimiento (56,82%).
Encontrandose una correlacion positiva (r=.341) y significativa (p=.023) entre
ambas variables y sus respectivas dimensiones. En conclusion, existe relacion
entre la calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccién del paciente en el

servicio de emergencia en el Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

Palabras Claves: Calidad del cuidado, Satisfaccion.



ABSTRATO

O objetivo do estudo de pesquisa foi determinar a relacéo entre a qualidade dos
cuidados de enfermagem e a satisfagdo do paciente no servico de emergéncia
do Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

O tipo de pesquisa foi uma abordagem quantitativa, correlacional cruzada. O
tamanho da amostra foi de 44 pacientes atendidos no servico de emergéncia.
Os questionarios Donabedian e Care Q foram aplicados em escala Likert.

Os resultados da pesquisa mostraram que quanto a qualidade da assisténcia de
enfermagem, a maioria dos avaliados apresentou nivel "regular" tanto para a
dimensdo Humana (77,27%), Meio Ambiente (70,47%) quanto Técnica (72).
,73%). Em termos de Satisfacdo, observou-se um nivel "bom" na dimenséao
Acessibilidade (47,73%) e uma predominancia do nivel "regular" tanto para a
dimensdo Facilita (45,45%), Conforto (70,45%), Antecipa (77,27% ),
Relacionamento (81,82%), Acompanhamento e acompanhamento (56,82%).
Encontrar uma correlacéo positiva (r=.341) e significativa (p=.023) entre ambas
as variaveis e suas respectivas dimensdes. Em concluséo, existe uma relacdo
entre a qualidade da assisténcia de enfermagem e a satisfacdo do paciente no
servico de emergéncia do Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

Palavras-chave: Qualidade do atendimento, Satisfacdo



INTRODUCCION

La calidad de los servicios de salud es un factor importante, cuenta con gran
expectativa por parte de los usuarios de salud. La satisfaccion de los usuarios
es vital en las organizaciones, pero dentro de los servicios de salud su impacto
y relevancia es mayor, por los delicados y diversos factores que entran a tallar.
Si cada institucién brinda un servicio de calidad, contaran con mayor satisfacciéon
en los usuarios e incluso mejorando su estado de salud. Bajo este contexto la
calidad y la satisfaccion se encuentran relacionadas en el trato humanizado hacia

los pacientes, siendo importante en el sistema hospitalario.

El presente trabajo de investigacion se inicia con la revision literaria sobre la
variable Calidad del cuidado y la satisfaccion referente a los servicios brindados;
para dicha informacion se consider6é datos a nivel global y nacional. Dicha
revision de la literatura cientifica considerdé datos reportados a nivel global,
nacional y la problematica local de la institucion donde se encuentra la poblacién

objeto de estudio.

Asi mismo, para llevar a cabo el estudio se parti6 de la de la hipétesis que existe
relacion directa y significativa entre la Calidad del cuidado de enfermeria y la
satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia. El estudio fue elaborado
desde un enfoque cuantitativo y se llevd a cabo un analisis correlacional que
evalla la relacion de las variables. La muestra fue de 44 pacientes, para la
recoleccion de datos se aplicé la técnica de encuesta, utilizando 2 instrumentos

validados, el primero conté con 29 items que se divide en las dimensiones



humana, entorno y técnica, que evalla la calidad del cuidado de enfermeria.; y
un segundo cuestionario consta de 46 items que evalla la Satisfaccion del
paciente. Respectivamente dichos datos pasaron procesados y analizados

mediante el paquete estadistico SPSS 25.

Los resultados obtenidos a nivel descriptivo fueron mostrados en frecuencia y
porcentaje; para el analisis correlacional se empled un coeficiente de correlacion
no paramétrico, que dieron identificando relaciones estadisticamente

significativas entre ambas variables de estudio.

El presente informe final de investigacibn consta de 6 apartados: I;
Planteamiento, Il: Marco Teorico, lll: Hipotesis y Variables, 1V: Disefio

Metodoldgico, V: Resultados, VI: Discusion de resultados.



I.  PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1 Descripcion de la realidad problematica.

A nivel mundial segun la OMS inform6 que para el 2020 el 70% de los
profesionales de enfermeria presentaron el grupo ocupacional mas grande de la
fuerza laboral de trabajo frente al cuidado de salud. Asi mismo sefialé un déficit
mundial de 5,9 millones de profesionales de enfermeria, siendo la mayoria de
ellos en paises de Africa, Asia Sudoriental y la Region del Mediterraneo Oriental,

asi como en algunos paises de América Latina (1).

Estudios evidenciaron que el cuidado realizado por el enfermero es de nivel
medio 67,4% y que el 56,6% se muestran insatisfechos frente a la atencion de
enfermeria. Asi mismo en los hospitales publicos de Pakistan un 58,3%
sefalaron insatisfaccion en los servicios de salud, un 53,2% en Espafia en
consultas externas y en Brasil se presentd un 5% de insatisfaccion en un hospital

privado (2).

Asimismo, segun el Ministerio de Salud informé que el 60% de pacientes de
distintas instrucciones manifestaron sentirse medianamente satisfechos con
relacion al cuidado de enfermeria, una de las razones podria ser que en el Peru
el 97% de instituciones de salud del primer nivel de atencién presentan una
instalacion inadecuada y precaria infraestructura, ademas cuentan con equipos
obsoletos e insuficiente indicando las condiciones inapropiadas para el
desarrollo de atenciones de calidad al usuario (3). La Defensoria del Pueblo dio

un informe donde menciond que (6,4%) de los hospitales sanitarios no cuentan



con agua potable y 0,6% no tienen servicio de energia eléctrica, repercutiendo

en la labor sanitaria (4).

En la actualidad, a nivel del Hospital | Tingo Maria, se evidencio la presencia de
algunos problemas relacionado al funcionamiento del servicio de emergencia
donde el personal de enfermeria se encuentra con alta demanda de pacientes,
lo cual el paciente manifiesta emociones negativas tales como: no me siento bien
con la atencion brindada, no me atienden a tiempo, demoran mucho con la
atencion, no responden mis dudas, etc. Esta crisis sanitaria que se vive pone en
evidencia la inadecuada atencion que se esté brindando al paciente en el servicio
de emergencia del Hospital | Tingo Maria. Es por ello, que brindar una atencion
de calidad y garantizar la satisfaccion del paciente es un desafio al que se

enfrentan los establecimientos de salud a nivel global.

1.2 Formulacién del Problema

1.2.1 Problema General

¢, Cual es la relacion entre la Calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccion
del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco

20227

1.2.2 Problemas Especificos
a) ¢Cual es la relacion existente entre Calidad del cuidado de enfermeria
en su dimensiéon Humana y la Satisfaccion del paciente en el servicio

de emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 20227
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b) ¢Cual es la relacion existente entre Calidad del cuidado de enfermeria
en su dimension Entorno y la satisfaccion del paciente en el servicio de
emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022?

c) ¢Cual es la relacion existente entre Calidad del cuidado de enfermeria
en su dimension Técnica y la satisfaccion del paciente en el servicio de

emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022?

1.30Dbjetivos

1.3.1 Objetivo General

Determinar la relacién entre la Calidad del cuidado de enfermeria y la
satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,

Huanuco 2022.
1.3.2 Objetivos Especificos

a) ldentificar la relacion existente entre la Calidad del cuidado de enfermeria en
su dimensién Humana y la satisfaccién del paciente en el servicio de

emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

b) Describir la relacion existente entre la Calidad del cuidado de enfermeria en
su dimensién Entorno y la satisfaccidon del paciente en el servicio de

emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

c) Explicar la relacién existente entre la Calidad del cuidado de enfermeria en
su dimensién Técnica y la satisfaccidon del paciente en el servicio de

emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

11



1.4Limitantes de la investigacion
1.4.1 Limitante Tedrico
El acceso de articulos de investigacion especializados en la materia fue un

limitante tedrico para el desarrollo del tema, para contrarrestar dicha limitante se

utilizé traductores virtuales

1.4.2 Limitante Temporal

La presente investigacion se realizé en medio de una pandemia mundial debido
a la aparicién del COVID-19 presentdndose como un limitante temporal, para
contrarrestar dicha limitante se respeto los protocolos estandarizados, esquema

de organizacién y las fechas pactadas.

1.4.3 Limitante Espacial

La investigacion se realizé en el servicio de Emergencia del Hospital |1 Tingo
Maria, solicitando las autorizaciones correspondientes a la direccién de la

institucion.

12



ll.  MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

2.1.1 Internacionales

Akbas M. Estudio la Satisfaccion del paciente con el cuidado de enfermeria en
cuatro servicios hospitalarios de ginecologia y obstetricia de la ciudad de Adana,
Turquia 2019. Objetivo: Determinar los niveles de satisfaccion del cuidado de
enfermeria de pacientes hospitalizados en clinicas de obstetricia y ginecologia
de diferentes tipos de hospitales que garantizan servicios de cuidado de salud.
Metodologia: Se tratdé de un estudio descriptivo y transversal. La muestra fue de
420 mujeres pacientes hospitalizados en clinicas de obstetricia y ginecologia.
Los datos se recolectaron utilizando el “Formulario sociodemografico de
pacientes” y la “Escala de satisfaccion de cuidado de enfermeria de Newcastle”.
Los niveles de satisfaccion de cuidado de enfermeria de los participantes de
acuerdo a cada hospital fueron los siguientes: Hospital A 70.68+15.5, y el total
67.2 +- 16. Resultados: La relacion entre los niveles de satisfaccion del cuidado
de enfermeria de los pacientes basados en el hospital, estado marital, edad, nivel
de salario y duracion de estadia en el hospital fue estadisticamente significativa.
Los participantes mostraron un nivel de satisfaccion por encima del promedio.
Mientras gue los niveles de satisfaccion similares eran severos en hospitales, los
hospitales privados, de entramiento, investigacién y universitarios mostraron

niveles de satisfaccion mayores que los hospitales publicos (5).
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Olivetto A., Becerra M., Silva L., Lozoyo M., y Gonzales S. Desarrollaron un
estudio sobre el Cuidado de enfermeria con el servicio hospitalario en México en
el aflo 2019. Con el objetivo de determinar la percepcion de la calidad de los
cuidados de enfermeria que tiene el paciente en relacion con el servicio de
hospitalizacion. El estudio fue cuantitativo, transversal, correlacional. La muestra
fue de 42 pacientes utilizando el instrumento CUCACE. Dentro de los principales
resultados tenemos que el 92.2% de los pacientes se encontrd satisfechos con
los cuidados de enfermeria. Se concluye que el servicio donde se encuentra el
paciente no condiciona el grado de calidad percibida y que los pacientes se
encuentran satisfechos con el trato, sin embargo, perciben menor preparacion

del personal para realizar su trabajo (6).

Kasa A. y Gedamu H. Estudiaron Predictores de la Satisfaccion del paciente
adulto con la atencion de enfermeria en hospitales publicos de la regiéon de
Ambhara, noroeste de Etiopia en el afio 2017. Fue un estudio transversal con 585
participantes elegidos de forma aleatoria. Utilizaron el cuestionario “Escala de
Satisfaccion del Paciente con el Cuidado de Enfermeria”. Dentro de los
principales resultados se encontré que la Satisfaccion general del paciente fue
del 40.7%, valor considerado bajo en comparacion con otros estudios; al
contrario los pacientes estaban mas satisfechos con el apoyo afectivo,
informacion proveida y el control técnico profesional; y menos satisfechos con el
control de las decisiones, ya que no permite que los pacientes y sus familiares

se involucran en el cuidado (7).

14



Maggi W. Llevaron a cabo un estudio titulado Evaluacion de la calidad de la
atencion en relacion con la satisfaccion de los usuarios de los servicios de
emergencia pediatrica Hospital General de Milagro. Ecuador. 2018. Con el
objetivo de evaluar el nivel de satisfaccion del usuario con respecto a la atencion
y la calidad brindada a los usuarios de servicios de emergencia pediatrica
“Hospital General del Milagro” de alcance descriptivo. Entre los principales
resultados se puedo identificar un alto grado de insatisfaccion percibida por los
usuarios, destacando que los pacientes refieren experimentar un bajo nivel de
confianza, recibir poco trato empatico y no sentirse seguros en la institucion. Se
concluye que el servicio brindado no cubre las necesidades de seguridad
percibida por el paciente, ni cuenta tampoco con una adecuada calidad de

atencion (8).

Boza Ry Solano E. Llevaron a cabo un estudio titulado Percepcion de la calidad
que tienen los usuarios sobre la atencién que brinda la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional de Nifios D. Carlos Séenz Herrera, durante
febrero y marzo del afio 2016 en Costa Rica en el afio 2017. Con el objetivo de
analizar la satisfaccion del usuario respecto a la atencién brindada en la Unidad
de Cuidados Intensivos del Hospital Nacional de Nifios Dr. Carlos Saenz herrera.
El estudio es de tipo cuantitativo de alcance descriptivo. Entre los principales
resultados tenemos que, si bien la atencion brindada a los usuarios cumple con
los minimos estandares, por lo tanto, es preciso mejorar la calidez del cuidado
brindado, puesto que respecto a este indicador las expectativas del usuario no

fueron cubiertas en su totalidad (9).

15



2.1.2 Antecedentes nacionales

Flores Jy Pozo E. Realizaron la tesis titulado Calidad de atencion y satisfaccion
en familiares de pacientes hospitalizados en el servicio de medicina del Hospital
Nacional Dos de Mayo, 2019. Con el objetivo de determinar la relacion entre la
Calidad de atencion y la satisfaccion en familiares de pacientes hospitalizados.
La Metodologia de investigacion fue de enfoque cuantitativo, con un disefio no
experimental — transversal. El tamafio de la muestra fue de 70 evaluados, siendo
familiares de pacientes que se encuentran hospitalizados en la institucion. La
recoleccion de datos fue realizada a través de la aplicacion de encuestas. Para
ellos se utilizo el “Cuestionario para Calidad de atencién, lo cual, conformado por
un total de 30 items, desefiado para evaluar los componentes técnicos, confort
y interpersonal. Se utiliz6 un cuestionario para evaluar la satisfaccion en
familiares, el instrumento estuvo conformado por 9 items en total. La informacion
de ambos instrumentos fue procesada por el paquete estadistico SPSS en su
version 25. Los resultados obtenidos categorizaron en un nivel “medio” tanto
como para el componente Técnico (62,86%), Interpersonal (85,71%) y Confort
(75,71%), asi como para la puntuacion total (75.71%). En cuanto a la variable
satisfaccion, se pudo observar una predominancia de niveles categorizados
como “medio” tanto para las dimensiones informacion (65,71%), Calidez humana
y confort (74,29%), Capacidad Técnica y cientifica (70,00%). Se concluye que
existe relacion entre la calidad de atencion y satisfaccion en familiares de
pacientes hospitalizados en el servicio de medicina del Hospital Nacional Dos de

Mayo, 2019 (10).

16



Becerra N y Melgarejo B. Realizaron un estudio titulado Calidad de atencion de
enfermeria en usuarios hospitalizados del servicio de medicina del Hospital
Nacional Sergio E. Bernales en Lima en el afio 2021. Con el objetivo de
determinar la calidad de atencion de enfermeria en usuarios hospitalizados del
servicio de medicina del Hospital Nacional Sergio E. Bernales. Fue un estudio
cuantitativo y su disefio descriptivo-transversal. LA poblaciéon fue conformada por
349 individuos hospitalizados. LA técnica de recoleccién de datos fue la encuesta
y el instrumento fue el cuestionario de medicién de calidad del cuidado de
enfermeria (CUCACE), que permitid6 evaluar la opiniéon del paciente con el
cuidado enfermero, lo cual consta de 45 enunciados y 2 dimensiones
denominadas experiencia y satisfaccion con los cuidados. En los resultados
obtenidos encontramos que la calidad de atencion intermedia en un 33,5%
(n=117), seguido la menos con 33,2% (n=116) y mayor con un 33,2% (n=116).
En la dimension experiencia con los cuidados de enfermeria, predominé la
calidad de atencion mayor con 39,5% (n=138), seguido de la intermedia en un
36,7% (n=128) y menos con 23,8% (n=83). Se concluye que, en cuento a la
calidad de atencion, predomind la calidad de atencion intermedia y en relacion

con las dimensiones en todas predominé calidad de atencion mayor (11).

Curasi E. Realiz6 el estudio titulado Calidad del cuidado de enfermeria y
satisfaccion de los usuarios en el servicio de emergencia del Hospital Regional
de Moquegua en el afio 2020. Con el objetivo de determinar si existe relacion
entre ambas variables. Se trata de un estudio no experimental, correlacional y

de corte transversal. Para la recoleccion de datos se utiliz6 como técnica la

17



entrevista y los instrumentos utilizados fueron un cuestionario basado en la teoria
de Donabedian (1989y Care Q de Patricia Larsson & Ferketich (1981), quienes
miden la calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccion del usuario. La
estuvo conformada por 128 unidades de analisis que acudieron al servicio de
emergencia. Los resultados evidenciaron que la calidad del cuidado de
enfermeria para el 50.7% fue regular, siendo mayoritariamente buena en las
dimensiones “entorno” y “técnica”, mientras en la dimensiéon humana fue regula.
El grado de Satisfaccién del Usurario fue alto mostrando un 63.3% de la
poblacién de estudio. La dimension calificada con alto grado de satisfaccion fue
y “monitorea y hace seguimiento”; las dimensiones percibidas con un grado
medio fueron: “conforta”, “se anticipa” y “mantiene relacion de confianza”; la
dimensién explica y facilita tuvo un puntaje bajo y; el grado de satisfaccion en la
dimension “explica y facilita” tuvo un puntaje bajo y el grado de satisfaccion en la
dimensién “Accesibilidad” fue para la mitad de usuarios y bajo para la otra parte.
En conclusion, se determing la existencia de una relacion altamente significativa
entra la calidad del cuidado de enfermeria y el nivel de satisfaccion de los

usuarios en el servicio de Emergencia del Hospital Regional de Moquegua con

la prueba de Chi cuadrado (p=0.000; X2=85.248) (12).

Ganoza L. Realiz6 la tesis titulada Satisfaccion de pacientes frente a Calidad de
cuidado de enfermeria en observacion del servicio de Emergencia del Hospital
Belén en Truijillo en el 2018. Con el objetivo de Determinar la relacion entre
percepcion de calidad del cuidado de enfermeria y el nivel de satisfaccion del
paciente en el servicio de emergencia del Hospital Belén de Trujillo. El presente

trabajo es de tipo descriptivo correlacional de corte transversal. La muestra
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estuvo conformada por 60 pacientes hospitalizados en el servicio de emergencia
que cumplieron los criterios de inclusion. La recoleccion de datos se realiz6 con
la aplicacion de los siguientes instrumentos: Escala sobre la Calidad de cuidados
de enfermeria segun percepcién del usuario y la escala sobre el grado de
satisfaccion segun percepcion del usuario en el servicio de emergencia del
Hospital Belén de Trujillo, los cuales fueron procesados en un software
especializado, aplicando la prueba estadistica de independencia de Chi
cuadrado. Se obtuvo los siguientes resultados, que el 48% de los usuarios
hospitalizados en el servicio de emergencia del Hospital Belén de Trujillo refieren
haber recibido una regular calidad de atencion de enfermeria y el 31.67% buena
calidad de cuidado. El 46.67% refieren estar satisfechos con el cuidado recibido
y el 40.00% medianamente satisfechos. Se concluye que existe relacion
significativa entre la calidad del cuidado de enfermeria y el grado de satisfaccion

del paciente p<0.05 (13).

Rosales G. Realiz6 un estudio titulado Calidad de atencién de la Enfermera y
satisfaccion del paciente adulto mayor del servicio de medicina del Hospital
Cayetano Heredia en Lima en el 2017. Dicho estudio tuvo como objetivo
Establecer el nivel de calidad de atencion de la enfermera y satisfaccion del
paciente adulto mayor del servicio de medicina del Hospital Cayetano Heredia
en los meses de Enero a Julio del 2016. El estudio se apoy6 en el autor
Donabedian, quien habla de los 3 componentes de la calidad asistencial
(dimension técnica, dimensién humana y dimensién entorno) y satisfacciéon del
Adulto Mayor. El estudio fue descriptivo y de corte transversal en la cual se utilizé

como técnica la encuesta y como instrumento el cuestionario. La muestra fue de
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60 pacientes adultos mayores que se encontraron hospitalizados en el servicio
de medicina del Hospital Cayetano Heredia. En conclusion, el estudio muestra
que existe relacion entre el nivel de Calidad de atencién de la enfermera y
satisfaccion del paciente adulto mayor del servicio de medicina del Hospital

Cayetano Heredia p=0,00 (14).

2.2 Bases Teoricas

2.2.1 Teoriadela Calidad de atencién de Enfermeria de Watson 1979

Jean Watson manifiesta que el profesional de enfermeria puede mejorar la
calidad del cuidado que reciben los pacientes en las diversas dimensiones
integrando en ello sus conocimientos vinculados; siento ese el sustento principal

de la profesion.

Evitar el trabajo empleado actualmente nos permita lograr un trato humanizado
hacia los pacientes por parte del profesional de salud es de suma prioridad,
muchas veces el desarrollo continuo de nuevas tecnologias deja de lado la
priorizacién del trato humanitario; por ende, es necesario humanizar y
sensibilizar al profesional de salud para asi contribuir con la mejora de sus

cuidados (15).

2.2.2 La Calidad de Atencién segun Donabedian

Donabedian define la calidad de la Atencibn como bienestar del paciente
relacionandose en todas las partes del proceso de atencion, donde la calidad se
interpreta e tres dimensiones: la primera, técnica, es la aplicacion de los
conocimientos, habilidades, técnicas y actitudes para la solucidon de los

problemas del paciente, donde se resalta el rol de los profesionales de salud; la
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segunda, interpersonal, es la relacion que se establece entre el profesional de
salud y el paciente; comodidad, acceso, infraestructura, entre otros que son

necesarios para brindar una adecuada atencion (16).

2.3 Bases Conceptuales

2.3.1 Calidad del cuidado

Crosby manifiesta que la calidad es como un ajuste con las especificaciones que
implican un entendimiento del contexto del paciente, donde se evidencia una
escasez de deficiencias durante el proceso de atencion que se brinda al paciente

(17).

2.3.2 Concepto de calidad de atencién

Se denomina “calidad” a los cuidados personales que son emitidos en favor de
cada uno de los usuarios de los servicios sanitarios en funcién a su estado de
salud. El cuidado bridado es esencial dentro de las labores que realiza el

personal de enfermeria.

Mientras tanto otros autores como Marriner, destaca que el papel que
desempernia, la secuencia y la sucesion de las diferentes actividades realizadas
gue se encuentran implicadas en el sistema de atencién brindada por el personal
de enfermeria, que esta orientada a ala proteccion y preparacion de dichas

actividades (18).
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2.3.3 Dimensiones de la Calidad de Atencién

Donabedian habla de tres dimensiones, las cuales hablan de los aspectos
técnicos, las relaciones interpersonales y por ultimo el confort experimentado por

el paciente (19):
Dimensién Técnico — Cientifico:

Habla de la presencia de elementos y aspectos de naturaleza cientifica que es
parte esencial de los servicios de salud y que permite la consecucion de los

objetivos de dicha atencion. Se destaca los siguientes aspectos fundamentales:

e Efectividad: Se encuentra ligada a la obtencién de logros, que generan
un impacto real sobre el estado de salud de las personas que se atienden.

e Eficiencia: Se refiere a un optimo uso de los recursos para asi poder
conseguir resultados concretos.

e Continuidad: Es la capacidad de brindar una asistencia interrumpida de

los servicios de salud.
Dimensién Humana;:

Relacionado al aspecto interpersonal en la atencién de salud, tomando en cuenta
la comunicacion entre el paciente y el personal profesional y asi desarrollar
confianza, el respeto, la empatia, la cordialidad, la claridad relacionada con la

comunicacién y la honestidad respecto a la informacion ofrecida.

A nivel humanitario, es importante respetar los derechos del paciente con

respecto a su cultura y cualidades personales, asimismo es preciso bridar una
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informacion clara exenta de errores y omisiones esclareciendo las dudas al
usuario. Sin lugar a duda todo personal que brinda atencion en el sector salud

debe ser empatico, cordial y sumamente calido respetando los principios éticos.

Dimensiéon del entorno:

Esta relacionado a las facilidades que se brinda al paciente dentro del
establecimiento de salud. Esta dimension esta comprendida por todo aquello que
el usuario puede percibir acerca del entorno. La ventilacion, iluminacion, asi
como la adecuada alimentacion, cuidado de la privacidad y contar con los
servicios publicos apropiados; se constituye un requisito importante en los

centros de salud que posibilitan al usuario a sentirse tranquilo (20).

2.3.1.1 Satisfaccion del usuario

Segun Massip et al. La satisfaccion es el proceso de atencion que se brinda en
los servicios de salud y las expectativas que tienen los usuarios, dicha evaluacion
Se resume en tres aspectos: l10s procesos organizativos, la calidad de atencién
que recibio el usuario y el trato del personal de salud; considerando que los
usuarios es responsabilidad del personal asistencial (21). Cabe sefialar que la
satisfaccion que siente el usuario es un sentimiento subjetivo y a su vez es de

gran importancia para el desarrollo de la organizacion (22).

2.3.1.2 Niveles de Satisfaccion

Segun Rico los niveles de satisfaccion son (23):

a. Insatisfaccion: Es cuando el desempefio del producto no alcanza las

expectativas deseadas de los usuarios.
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b. Satisfaccion: Existe la relacion entre el desempefio del personal de
enfermeria percibido y es igual a las expectativas de las personas.

c. Complacencia: Se refiere a la relacion que existe entre el desempefio
del personal de enfermeria y logra superar las expectativas de las

personas.
2.3.1. 3 Medicion de la Satisfaccion del Usuario con Care-Q

Es un instrumento eficaz para evaluar la satisfaccion que presentan los usuarios
que hacen uso de los diversos servicios de salud en hospitales. Estan dividas

por las siguientes dimensiones (24):

e Accesibilidad: Se refiere a los diferentes comportamientos que se da al
momento de brindar un cuidado de enfermeria, relacionado a brindar un
apoyo oportuno y de calidad. La accesibilidad deber ser orientado al
paciente y al entorno familiar.

e Explica y facilita: Es cuando es personal de enfermeria da a conocer
aspectos de forma clara a las personas relacionado a su enfermedad,
tratamiento o el proceso de recuperacion que esta teniendo. Cuando
ingresa el paciente a emergencia se muestra temeroso, pero si recibe una
buena informacion se contribuye a la adaptacion y aceptacién por parte
de la persona.

e Conforta: Los cuidados ofertados por el personal de enfermeria debe
estar orientado a la persona y su entorno para brindar comodidad,
tratando de dar confort, motivacion y buen trato durante su recuperacion,

favoreciendo un ambiente saludable.
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e Se Anticipa: El personal de enfermeria debe asegurar los cuidados de
enfermeria que brindara, para ellos debe hacer un plan adecuado con
anterioridad de donde se pueda identificar los problemas reales o de
riesgo en relacibn a la patologia presentada, previniendo posibles
complicaciones.

e Mantiene Relacién de Confianza: Esta dimension se encarga de
fomentar los cuidados que se brinda a cada persona teniendo presente la
empatia que el personal de enfermeria debe mostrar. La atencion debe
ser personalizada ya que cada ser persona es unica y tienen derechos es
por ello que deben sentir la confianza, serenidad y con seguridad durante

la atencion.

® Monitorea y Hace seguimiento: Esta dimension cuenta con dos
caracteristicas que son actividades que el personal de enfermeria no debe

dejar de lado, ya que estan respaldadas por el aspecto técnico y cientifico.

2.4. Definiciéon de Términos Basicos

e C(Calidad: Crosby manifiesta que la calidad es como un ajuste con las
especificaciones que implican un entendimiento del contexto del paciente,
donde se evidencia una escasez de deficiencias durante el proceso de
atencion que se brinda al paciente (18).

e Satisfaccién del usuario: Segun Massip et al. La satisfaccion es el
proceso de atencion que se brinda en los servicios de salud y las
expectativas que tienen los usuarios, dicha evaluacion se resume en tres

aspectos: los procesos organizativos, la calidad de atencidén que recibio
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el usuario y el trato del personal de salud; considerando que los usuarios

es responsabilidad del personal asistencial (23).
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. HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1 Hipotesis

3.1.1 Hipoétesis General

Existe relacion directa y significativa entre la calidad del cuidado de enfermeria
y satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo

Maria, Hudnuco 2022.
3.1.2 Hipotesis Especificas

a) Existe relacion directa y significativa entre la Calidad del cuidado
de enfermeria en su dimension humana y la satisfaccion del
paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,
Huanuco 2022.

b) Existe relacion directa y significativa entre la Calidad del cuidado
de enfermeria en su dimensiéon Entorno ya la satisfaccion del
paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,
Huanuco 2022.

c) Existe relacion directa y significativa entre la Calidad del cuidado
de enfermeria en su dimension técnica y la satisfaccion del
paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,

Huanuco 2022.

3.2. Definicién Conceptual de Variables
° Variable 1: Calidad de atencion: La calidad de atencion es el

manejo adecuado de los recursos, bajo nivel de riesgo para el

usuario y nivel adecuado de satisfaccion para los pacientes.
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Variable 2: Satisfaccion: La satisfaccion es definida por Massip et
al. Como: El proceso de atencién que se brinda en los servicios

de salud y las expectativas que tienen los usuarios.

28



3.3.1 Operacionalizacion de la variable

Variable Definicién conceptual Dimensién Indicadores items (del indice Escala de
instrumento por Medicion
cada indicador)
Segun el modelo de la normal ISO 9000, la | Humana Empatia Cuestionario de | Nominal
calidad es el grado en el que un conjunto Respeto Donabedian.
V1: Calidad del | de caracteristicas inherentes cumple con Amabilidad ftems 6, 7,8, 9, 10, | Malo: de 24 a
cuidado los requisitos. 11, 12, 13, 14, 15. 40 puntos.
La calidad de atencién es el manejo | Entorno Ambiente Cuestionario de
i L , Regular: de 41
adecuado de los recursos, bajo nivel de lluminacion Donabedian
riesgo para ele usuario y nivel adecuado de Privacidad items 16, 17, 18, 19, a 57 puntos.
satisfaccion para los pacientes. 20, 21. Bueno: de 58 a
Técnica Eficiencia Cuestionario de | 72 puntos.
Eficacia Donabedian.
Seguridad items 22, 23, 24, 25,
26, 27, 28, 29.
Accesibilidad Atencién oportuna Cuestionario de
Es el resultado de presentar servicios de CARE-Q. Nominal
V2. calidad. El cliente esta satisfecho cuando items 1, 2,3 ,4,5.
Satisfaccion los servicios cubren o exceden sus | Explicay facilita Explicacion de | Cuestionario de
del paciente expectativas. procedimientos CARE-Q. Bajo: de 38 a
items 6,7, 8,9, 10.
ems o, 1, & 2 63 puntos.
Cuestionario de .
Medio: de 64 a
Conforta Empatia CARE-Q
ftems 11, 12, 13, 14, | 89 puntos.

15, 16, 17, 18, 19.
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Anticipa

e Sensibilizacién  de
los pacientes por

parte de enfermeria

Cuestionario de
CARE-Q.

ftems 20, 21, 22, 23,
24, 25, 26, 27, 28,
29.

Mantiene relacién
de confianza

Respeto de las decisiones del
paciente.

Cuestionario de
CARE-Q.

items 30, 31, 32, 33,
34, 35, 36, 37, 38.

Monitorea y hace
seguimiento

e |dentificacién

correcta del
personal de
enfermeria.

e Seguridad en la
toma de decisiones.

Cuestionario de
CARE-Q.

items 39, 40, 41, 42,
43,44, 45, 46.

Alto: de 90 a
144 puntos.
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V. DISENO METODOLOGICO

4.1 Tipo y Disefio de Investigacion

4.1.1 Tipo de Investigacion

En cuanto a la metodoldgica de la presente investigacion, el trabajo fue
elaborado bajo un enforque cuantitativo, porque los resultados se dieron
después de someter los datos de manera cientifica y son susceptibles a medicion
estadistica. Con un alcance correlacional debido a que el objetivo general del

estudio apunta a la identificacion en la relacion entre las 2 variables de estudio.

4.1.2 Disefio de la investigacién

El disefio de investigacidn no experimental transversal por haberse realizado
en un solo momento observando el fenbmeno tal como se da en su contexto

natural y analizar la relacion de dos variables en una misma muestra.
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El disefio se esquematiza de la siguiente manera:

O1

r

02
Donde:
M= Muestra
r= Es la correlacion entre las variables observadas.
O1= Son las observaciones y mediciones de la variable 1 Calidad de atencion.

02= Son las observaciones y mediciones de la variable 2 Satisfaccion del

Usuario Externo.

4.2 Método de investigacion

Método deductivo, por tratarse de una investigacion cuantitativa, de disefio no

experimental y de alcance correlacional.

4.3 Poblacion y muestra

La poblacién general estuvo conformada por 120 pacientes que se atienden en
el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria, 2022. La muestra estuvo

conformada por 44 pacientes.

El calculo del tamafio muestral se realizo considerando la siguiente formula:

N=  (N.Z?.p.q)
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(e?N+ Z% p. q)

N =120 tamafo de la poblacion en estudio.

p=0.5 Prevalencia favorable de la variable en estudio.

g =0.5 Complemento de p.

z=1.65 valor de la normalidad estandar, para el nivel de
significancia

e =0.10 Error de precision.

n= tamafio de la muestra final

120*1.962 *0.5*0.5 44

0.01.120. 1.962 *0.5*0.5

Criterios de Inclusién

e Paciente adulto joven (18 — 29 afios)

e Pacientes de ambos sexos.

e Pacientes que fueron atendidos en la primera semana de marzo del afio
2022.

e Paciente que recibe atencion en el servicio de emergencia.

Criterios de exclusioén

e Paciente que no desea participar voluntariamente.
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4.4 Lugar del estudio y periodo desarrollado.

El estudio se desarroll6 en el Hospital | Tingo Maria en el servicio de emergencia.

4.5 Técnicas e Instrumentos para la recoleccién de informacion

4.5.1 Técnica

Para la recoleccion de datos, se utilizé la encuesta, lo cual facilito la recoleccion
de datos importantes sobre la percepcién de los pacientes sobre la calidad de

atencioén y la satisfaccion de los mismos.

4.5.2 Instrumentos

Para la recoleccion de datos se utilizaran 2 instrumentos:

e Para la variable Calidad del cuidado se utilizara el cuestionario basado en
la teoria de Donabedian, fue disefiada por Mira et al. Em el afio 1998, para
medir la calidad del cuidado de enfermeria en sus 3 dimensiones:
Humana (10 items), Entorno (6 items) y Técnica (8 items); dicho
instrumento consta de 24 items que se puntlian en una escala de Likert y
tiene un alfa de Cronbach de 0.96.

Se consideraron los siguientes valores finales:

e Nivel Malo: de 24 a 40 puntos.

e Nivel Regular: de 41 a 57 puntos.

e Nivel Bueno: de 58 a 72 puntos.

Escala de Likert:
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v 1= Nunca
v 2= Aveces

v 3=Siempre

e Para la variable Satisfaccion del paciente se utilizara el cuestionario
CARE-Q, fue elaborado por Patricia Larson & Ferketich en 1998, la
version original tiene 50 items que evalla la satisfaccibn en sus
dimensiones en una escala tipo Likert: Accesibilidad, Explica y facilita,
Confort, Se Anticipa, Mantiene relacion de confianza y Monitorea y hace
seguimiento. La version corta adaptada al espafiol, tiene un alfa de
Cronbach de 0.881 y consta de 46 preguntas.

Se consideraron los siguientes valores finales:

e Nivel Bajo: de 38 a 63 puntos.

e Nivel Medio: de 64 a 89 puntos.

e Nivel alto: de 90 a 144 puntos.

Escala de Likert:
v 1= Nunca
v 2= Aveces

v 3=Siempre

4.6 Andlisis y Procesamiento de Datos

Para el procesamiento de la informacién y analisis de los datos se procedio de

la siguiente manera:

Se cred una base de datos con la informacién recolectada procedente de las

hojas de respuestas procedentes de las hojas de respuestas de ambos
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instrumentos y se procedio a realizar el vaciado en el programa Excel 2016,

luego se exporto los datos al paquete estadistico IBM SPSS (Version 25).

Para realizar el analisis de la correlacion entre las dos variables se empleo la
prueba de coeficiente de correlacién de Pearson, cuyos resultados se
expresaron en cuadros considerando las correlaciones, las probabilidades y

nivel de significancia Estadistica (valor de p<0.05).
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V. RESULTADOS

5.1 Resultados Descriptivos

Este acépite se muestra los resultados obtenidos desde el punto de vista del

andlisis descriptivo, de las dimension y variables, como se observa a

continuacion:

TablaN°5.1.1

CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA DIMENSION HUMANA
EN PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO

MARIA, HUANUCO 2022

HUMA (agrupado)

Frecuenci | Porcentaj | Porcentaje | Porcentaje
a e valido acumulado
Valido MALA 1 2,3 2,3 2,3
REGULAR 34 77,3 77,3 79,5
BUENA 9 20,5 20,5 100,0
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos, muestra que el 2.3% de los encuestados manifestaron que

existe una mala o deficiente relacion humana, también se observa que el 77.3% de los

encuestados afirmaron que existe una regular relacién humana con el paciente, con

respecto al 20.45% que manifiestan que existe una buena relacion los pacientes y el

personal de salud (enfermeria).
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Tabla 5.1.2

CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA DIMENSION ENTORNO
EN PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO
MARIA, HUANUCO 2022

ENTO (agrupado)

Frecuenci | Porcentaj | Porcentaje | Porcentaje
a e valido acumulado
Valido MAL 5 11,4 11,4 11,4
REGULAR 31 70,5 70,5 81,8
BUEN 8 18,2 18,2 100,0
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la Dimensién Entorno, muestra que el
11.36% de los encuestados manifestaron que existe un mal entorno, esto abarca
el espacio fisico, personal (capacidades humanas) y tecnologias médicas,
también se observa que el 70.45% de los encuestados coincidieron que existe
un regular entorno para brindar los servicios médicos con el paciente, finalmente
el 18.18% que manifiestan que existe un buen entorno para brindar los servicios

médicos (enfermeria).
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Tabla 5.1.3

CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA DIMENSION TECNICA
EN PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO
MARIA, HUANUCO 2022

TECNICA (agrupado)

Frecuenc | Porcenta | Porcentaje | Porcentaje
ia je valido acumulado
valid MALA TECNICA 1 2,3 2,3 2,3
0 REGULAR
32 12,7 12,7 75,0
TECNICA
BUENA
11 25,0 25,0 100,0
TECNICA
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la Dimensién Técnica, muestra que el
2.27% de los encuestados manifestaron que existe una mala técnica, esto
abarca las capacidades humanas y la excelencia profesional del personal,
también se observa que el 72.73% de los encuestados dieron su apreciacion que
existe un regular del manejo de técnicas con respecto a la salud, finalmente el
25.00% que manifestaron que existe un buen manejo de la técnica del personal

en estudio (enfermeria).
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Tabla5.1.4

POBLACION DE ESTUDIO DE LA VARIABLE CALIDAD DEL CUIDADO DE
EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO MARIA,

CALIDADDELCUIDADO (agrupado)

HUANUCO 2022

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje vélido acumulado
Valido MALA CALIDAD DEL
1 2,3 2,3 2,3
CUIDADO
REGULAR CALIDAD DEL
38 86,4 86,4 88,6
CUIDADO
BUENA CALIDAD DEL
5 11,4 11,4 100,0
CUIDADO
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la variable “Calidad del cuidado”,

muestra que el 2.27% de los encuestados manifestaron que existe una mala

calidad del cuidado, esto abarca la entrega al trabajo de la profesion, la

inteligencia intrapersonal y empatia del personal; también se observa que el

86.36% de los encuestados afirmaron que existe un regular calidad del cuidado

del paciente con respecto a la salud, finalmente el 11.36% que manifestaron que

existe un buena gestion de la calidad del cuidado del personal en estudio

(enfermeria).
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Tabla 5.1.5

SATISFACCION DEL PACIENTE EN LA DIMENSION ACCESIBILIDAD EN
EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO MARIA,
HUANUCO 2022

ACCESIBI (agrupado)

Frecuenc | Porcenta | Porcentaje | Porcentaje
ia je valido acumulado
valid MALA
4 9,1 9,1 9,1
o] ACCESIBILIDAD
REGULAR
19 43,2 43,2 52,3
ACCESIBILIDAD
BUENA
21 47,7 47,7 100,0
ACCESIBILIDAD
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la dimensidon “accesibilidad”, muestra

que el 9.09% de los encuestados manifestaron que existe una mala

accesibilidad, esto abarca la entrega del bien o el servicio medido en tiempo real,

cantidad y calidad; también se observa que el 43.18% de los encuestados

afirmaron que existe una regular accesibilidad, dificultando el servicio oportuno,

finalmente el 47.73% que manifestaron que existe una buena accesibilidad en el

ambito de estudio.
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Tabla 5.1.6

SATISFACCION DEL PACIENTE EN LA DIMENSION EXPLICA'Y FACILITA
EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO MARIA,
HUANUCO 2022

FACILITA (agrupado)

Frecuenc | Porcenta | Porcentaje | Porcentaje
ia je valido acumulado
valid MALA FACILITA 6 13,6 13,6 13,6
0 REGULAR
20 45,5 45,5 59,1
FACILITA
BUENA
18 40,9 40,9 100,0
FACILITA
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la dimension “explica y facilita”, muestra

que el 13.64% de los encuestados manifestaron que existe un mal servicio en

facilitar el trabajo, esto abarca el trabajo oportuno de todo el proceso de atencion

de calidad al usuario; también se observa que el 44.45% de los encuestados

afirmaron que existe una regular facilidad del servicio oportuno, finalmente el

40.91% que manifestaron que existe una buena facilitacion del servicio en el area

de estudio.
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TABLA 5.1.7

SATISFACCION DEL PACIENTE EN LA DIMENSION CONFORTA EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO MARIA, HUANUCO
2022

CONFORTA (agrupado)

Frecuenc | Porcenta | Porcentaje | Porcentaje
ia je valido acumulado
valid MAL
3 6,8 6,8 6,8
o] CONFORTA
REGULAR 31 70,5 70,5 77,3
BUEN
10 22,7 22,7 100,0
CONFORTA
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la dimensién “Conforta”, muestra que el
6.82% de los encuestados manifestaron que existe un mal conforta, esto abarca
la recepcion, amabilidad, empatia, entrega, espacios 6ptimos en el proceso de
atencion de calidad al usuario; también se observa que el 70.45% de los
encuestados afirmaron que existe una regular conforta del servicio, finalmente el
22.73% que manifestaron que existe una buena facilitacion de conforta del

servicio en el area de estudio.
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Tabla 5.1.8

SATISFACCION DEL PACIENTE EN LA DIMENSION ANTICIPA EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO MARIA, HUANUCO
2022

ANTICIPA (agrupado)

Frecuenc | Porcenta | Porcentaje | Porcentaje
ia je valido acumulado
valid MALA ANTICIPA 1 2,3 2,3 2,3
0 REGULAR
34 77,3 77,3 79,5
ANTICIPA
BUENA
9 20,5 20,5 100,0
ANTICIPA
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la dimensién “Anticipa”, muestra que el

2.27% de los encuestados manifestaron que existe un mal servicio de anticipar,

esto abarca la expectativa de atencion al servicio en todo el proceso en el area

de estudio; también se observa que el 77.27% de los encuestados afirmaron que

existe una regular anticipacion del proceso del servicio, finalmente el 20.45% que

manifestaron que existe una buena facilitacion de anticipacion por parte del

profesional en el area de estudio.
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Tabla5.1.9

SATISFACCION DEL PACIENTE EN LA DIMENSION MANTIENE RELACION
DE CONFIANZA EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL |
TINGO MARIA, HUANUCO 2022

RELACION (agrupado)

Frecuenc | Porcenta | Porcentaje | Porcentaje
ia je valido acumulado
valid MALA RELACION 5 11,4 11,4 11,4
0 REGULAR
36 81,8 81,8 93,2
RELACION
BUENA
3 6,8 6,8 100,0
RELACION
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la dimension “Mantiene relacién de
confianza”, muestra que el 11.36% de los encuestados manifestaron que existe
un mal servicio de relacién de confianza, esto abarca la entrega, empatia, dialogo
abierto al usuario y confianza; también se observa que el 81.82% de los
encuestados afirmaron que existe una regular relacion de confianza con el
paciente, finalmente el 6.82% que manifestaron que existe una buena relacién

de confianza por parte del profesional en el area de estudio.
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Tabla 5.1.10

SATISFACCION DEL PACIENTE EN LA DIMENSION MONITOREA Y HACE
SEGUIMIENTO EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL |
TINGO MARIA, HUANUCO 2022

MONIYSEGUI (agrupado)

Frecuenc | Porcenta | Porcentaje | Porcentaje
ia je valido acumulado
valid MALA
3 6,8 6,8 6.8
o] MONIYSEGUI
REGULAR
25 56,8 56,8 63,6
MONIYSEGU
BUEN
16 36,4 36,4 100,0
MONIYSEGUI
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la dimension “Monitorea y hace
seguimiento”, muestra que el 6.82% de los encuestados manifestaron que existe
un mal servicio de monitoreo y seguimiento, esto abarca la verificacién de todo
el proceso de atencién al paciente (durante); también se observa que el 56.82%
de los encuestados afirmaron que existe una regular monitoreo y seguimiento de
parte del profesional, finalmente el 36.36% que manifestaron que existe un buen

monitoreo y seguimiento por parte del profesional en el area de estudio.
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Tabla 5.1.11

POBLACION DE ESTUDIO DE LA VARIABLE SATISFACCION DEL
PACIENTE EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO

MARIA, HUANUCO 2022

SATISFACCION (agrupado)

Frecuenc | Porcenta | Porcentaje | Porcentaje
ia je valido acumulado
valid MALA
1 2,3 2,3 2,3
o] SATISFACCION
REGULAR
38 86,4 86,4 88,6
SATISFACCION
BUENA
5 11,4 11,4 100,0
SATISFACCION
Total 44 100,0 100,0

Los resultados obtenidos con respecto a la dimensiéon “Satisfaccion”, muestra

que el 2.27% de los encuestados manifestaron que existe una mala satisfaccion,

se observa que el 86.36% de los encuestados afirmaron que existe una regular

satisfaccion de parte del usuario, finalmente el 11.36% que manifestaron que

existe una buena satisfaccion.
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5.2 Resultados Inferenciales

TABLAS5.2.1

CORRELACION

Rango Relacion Lineal

+0,96 +1,0 Perfecta
10,85 10,95 Fuerte
+0,70 +0,84 Significativa
+0,50 +0,69 Moderada
10,20 10,49 Débil
10,10 10,19 Muy Débil
+0,09 0,0 Nula
Tabla 5.2.2

ANALISIS DE CORRELACION DE LA CALIDAD DEL CUIDADO DE
ENFERMERIA CON DIMENSION HUMANA Y LA SATISFACCION DEL
PACIENTE(HEL).

Correlaciones

SATISFACCIO
HUMA N (agrupado)
Rho de Spearman HUMA Coeficiente de correlacion 1,000 411"
Sig. (bilateral) ,006
N 44 44
SATISFACCION (agrupado) Coeficiente de correlacion 411" 1,000
Sig. (bilateral) ,006
N 44 44

** | a correlacién es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

En base a la tabla 5.2.1, que muestra los distintos rangos de correlacion y segun

la tabla, se puede observar que el coeficiente de correlacion entre la calidad de

cuidado de enfermeria en su dimension humana y la satisfaccion es de 0.411y

segun la tabla 25, la correlacion corresponderia a Débil, por lo tanto, podemos

afirman que la dimension humana Y la variable satisfaccion del paciente, tiene

una correlacion Débil.
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Tabla 5.2.3

ANALISIS DE CORRELACION DE LA CALIDAD DEL CUIDADO DE

ENFERMERIA CON DIMENSION ENTORNO Y LA SATISFACCION DEL

PACIENTE(HE2).

Correlaciones

SATISFACCIO

ENTO N (agrupado)
Rho de Spearman ENTO Coeficiente de correlacion 1,000 ,368"
Sig. (bilateral) ,014
N 44 44
SATISFACCION (agrupado) Coeficiente de correlacién ,368" 1,000

Sig. (bilateral) ,014

N 44 44

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).

En base a la tabla 25, que muestra los distintos rangos de correlacién y segun la

tabla 27, se puede observar que el coeficiente de correlacidén entre la calidad de

cuidado de enfermeria en su dimension entorno y la satisfaccién es de 0.368 y

segun la tabla 25, la correlacion corresponderia a débil, por lo tanto, podemos

afirman que la dimension humana Y la variable satisfaccién del paciente, tiene

una correlacion débil.
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Tabla5.2.4

ANALISIS DE CORRELACION DE LA CALIDAD DEL CUIDADO DE

ENFERMERIA CON DIMENSION TECNICA Y LA SATISFACCION DEL

PACIENTE(HE3).

Correlaciones

SATISFACCIO

TECNICA N (agrupado)
Rho de Spearman TECNICA Coeficiente de correlacion 1,000 ,339"
Sig. (bilateral) ,024
N 44 44
SATISFACCION (agrupado) Coeficiente de correlacion ,339" 1,000

Sig. (bilateral) ,024

N 44 44

*, La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).

En base a la tabla 25, que muestra los distintos rangos de correlacién y segun la

tabla 28, se puede observar que el coeficiente de correlacién entre la calidad de

cuidado de enfermeria en su dimension entorno y la satisfaccion es de 0.339 y

segun la tabla 25, la correlacion corresponderia a moderada, por lo tanto,

podemos afirman que la dimension humana Y la variable satisfaccion del

paciente, tiene una correlacion moderada.
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Tabla 5.2.5

ANALISIS DE CORRELACION DE LA CALIDAD DEL CUIDADO DE

ENFERMERIA CON LA SATISFACCION DEL PACIENTE(HG).

Correlaciones

SATISFACCI
CALIDADDEL ON
CUIDADO (agrupado)

Rho de Spearman CALIDADDELCUIDADO  Coeficiente de correlacion 1,000 3417

Sig. (bilateral) . ,023

N 44 44

SATISFACCION Coeficiente de correlacion 341" 1,000
(agrupado) Sig. (bilateral) ,023

N 44 44

*, La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).

En base a la tabla 25, que muestra los distintos rangos de correlacién y segun la
tabla 29, se puede observar que el coeficiente de correlacidén entre la calidad de
cuidado de enfermeria en su dimension entorno y la satisfaccién es de 0.341 y
segun la tabla 25, la correlacion corresponderia a débil, por lo tanto, podemos
afirman que la dimensiéon humana Y la variable satisfaccién del paciente, tiene

una correlaciéon débil.

51



VI. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1 Contrastacion y demostracion de la hipétesis con los resultados

Demostracion de hipoétesis General

Se desea demostrar la siguiente hipotesis “Existe relacion directa y

significativa entre la Calidad del cuidado de enfermeria y satisfaccion

del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,

Huéanuco 2022.”

Correlaciones

CALIDADDEL | SATISFACCIO
CUIDADO N (agrupado)
Rho de Spearman CALIDADDELCUIDADO Coeficiente de correlacion 1,000 ,3417
Sig. (bilateral) ,023
N 44 44
SATISFACCION Coeficiente de correlacion ,3417 1,000
(agrupado) Sig. (bilateral) ,023
N 44 44

*, La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).

Segun el cuadro de correlacién de la variable Calidad del cuidado de enfermeria

y la satisfaccion del paciente en el servicio, ver tabla 29, para poder demostrar

si la hipotesis es verdadera o falsa, se observa el nivel de significancia de dicha

tabla, en este caso el nivel de significancia es de 0.023, y para poder ver si la

hipotesis es verdadera o falsa, se debe seguir la siguen regla:

Si significancia es (sig) < 0.05 se acepta la hipotesis. (hipétesis alterna)
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Si significancia es (sig) > 0.05 se rechaza la hipotesis. (hipotesis alterna)

Como el valor encontrado de significancia es 0.023, debemos aceptar la
hipotesis general, que a la lectura dice “Existe relacién directa y significativa entre
la Calidad del cuidado de enfermeria y satisfaccion del paciente en el servicio de

emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.”
e Demostracion de hipotesis especifica 1

Se desea demostrar la siguiente hipétesis “Existe relacion directa y significativa
entre la Calidad del cuidado de enfermeria en su dimension humana y la

satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,

Huanuco 2022.”
Correlaciones
SATISFACCIO
HUMA N (agrupado)

Rho de Spearman HUMA Coeficiente de correlacion 1,000 411"
Sig. (bilateral) ,006
N 44 44
SATISFACCION (agrupado) Coeficiente de correlacion 411" 1,000

Sig. (bilateral) ,006
N 44 44

** |a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Segun el cuadro de correlacion de la variable Calidad del cuidado de enfermeria
en su dimensién humana y la satisfaccion del paciente en el servicio, ver tabla
26, para poder demostrar si la hipétesis es verdadera o falsa, se observa el nivel

de significancia de dicha tabla , en este caso el nivel de significancia es de 0.006,
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y para poder ver si la hipétesis es verdadera o falsa, se debe seguir la siguen

regla:

Si significancia es (sig) < 0.05 se acepta la hipotesis. (hipétesis alterna)

Si significancia es (sig) > 0.05 se rechaza la hipotesis. (hipétesis alterna)

Como el valor encontrado de significancia es 0.006, debemos aceptar la
hipétesis especifica 1, que a la lectura dice “Existe relacion directa y significativa
entre la Calidad del cuidado de enfermeria en su dimension humana y la
satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,

Huanuco 2022.”

e Demostracion de hipoétesis especifica 2
Se desea demostrar la siguiente hipétesis “Existe relacion directa y significativa
entre la Calidad del cuidado de enfermeria en su dimensién entorno y la

satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,

Huanuco 2022.”
Correlaciones
SATISFACCIO
ENTO N (agrupado)

Rho de Spearman ENTO Coeficiente de correlacion 1,000 ,368"
Sig. (bilateral) . ,014
N 44 44
SATISFACCION (agrupado) Coeficiente de correlacién ,368" 1,000

Sig. (bilateral) ,014
N 44 44

*, La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).
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Segun el cuadro de correlacion de la variable Calidad del cuidado de enfermeria
en su dimension entorno y la satisfaccion del paciente en el servicio, ver tabla
27, para poder demostrar si la hipétesis es verdadera o falsa, se observa el nivel
de significancia de dicha tabla 27, en este caso el nivel de significancia es de
0.014, y para poder ver si la hipotesis es verdadera o falsa, se debe seguir la

siguen regla:

Si significancia es (sig) < 0.05 se acepta la hipotesis. (hipétesis alterna)

Si significancia es (sig) > 0.05 se rechaza la hipotesis. (hipotesis alterna)

Como el valor encontrado de significancia es 0.014, debemos aceptar la
hipotesis especifica 2, que a la lectura dice “Existe relacion directa y significativa
entre la Calidad del cuidado de enfermeria en su dimension entorno y la
satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,

Huanuco 2022.”

e Demostracion de hipétesis especifica 3
Se desea demostrar la siguiente hipotesis “Existe relacion directa y significativa
entre la Calidad del cuidado de enfermeria en su dimension técnica y la
satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,

Huanuco 2022.”
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Correlaciones

SATISFACCIO

TECNICA N (agrupado)

Rho de Spearman TECNICA Coeficiente de correlacion 1,000 ,339°
Sig. (bilateral) ,024
N 44 44
SATISFACCION (agrupado) Coeficiente de correlacion ,339" 1,000
Sig. (bilateral) ,024
N 44 44

*, La correlacién es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).

Segun el cuadro de correlacion de la variable Calidad del cuidado de enfermeria
en su dimensién técnica y la satisfaccion del paciente en el servicio, ver tabla 28,
para poder demostrar si la hipétesis es verdadera o falsa, se observa el nivel de
significancia de dicha tabla 28, en este caso el nivel de significancia es de 0.024,
y para poder ver si la hipétesis es verdadera o falsa, se debe seguir la siguen

regla:

Si significancia es (sig) < 0.05 se acepta la hipotesis. (hipétesis alterna)

Si significancia es (sig) > 0.05 se rechaza la hipotesis. (hipotesis alterna)

Como el valor encontrado de significancia es 0.024, debemos aceptar la
hipotesis especifica 3, que a la lectura dice “Existe relacion directa y significativa
entre la Calidad del cuidado de enfermeria en su dimension técnica y la
satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria,

Huanuco 2022.”
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6.2 Contrastacion de los resultados con otros estudios similares

Para contrastar los resultados de investigacion se consideré los recientes
estudios realizados, tanto a nivel internacional como nacional con referencia a la

problemaética.

En primer lugar, encontramos en el grafico de la calidad del cuidado que el
11.36% de los pacientes evaluados report6 Buena Calidad del cuidado de
enfermeria, el 86,36% Regular calidad del cuidado y un 2,27% Mala calidad del
cuidado. Este hallazgo esta relacionado a los resultados en el estudio elaborado
por Flores y Pozo (2019) utilizaron una encuesta “Cuestionario para Calidad de
atencion”, disefiado para evaluar los componentes técnicos, confort y
interpersonal que fueron aplicado a 70 evaluados familiares de pacientes que se
encuentran hospitalizados en la instituciéon. Los resultados obtenidos
categorizaron en un nivel “medio” tanto como para el componente Técnico
(62,86%), Interpersonal (85,71%) y Confort (75,71%), quienes identificaron que
el 75.71% de los pacientes manifestaron una calidad de atenciébn Media y
concluyendo que existe relacién entre la calidad de atencion y satisfacciéon en
familiares de los pacientes revelando los importantes efectos mediadores en la

calidad y satisfaccion de ambos.

En segundo lugar, tenemos que un 2.27% de los pacientes evaluados reportd
una Mala Satisfaccion; mientras que el 86.36% reportaron una Regular
Satisfaccion y el 11.36% Buena Satisfaccion. Estos resultados concuerdan con
la investigacién realizado por Maggi (2018), quien refirié la predominancia de

nivel intermedio de satisfaccion percibida por los usuarios, destacando que los

57



pacientes refieren experimentar un bajo nivel de confianza, recibir poco trato
empatico y no sentirse seguros en la institucion. Concluyendo que el servicio
brindado no cubre las necesidades de seguridad percibida por el paciente;
teniendo en cuenta que es un factor clave en el desarrollo de las actividades que
se realicen dentro de la institucion, por ende es importante mejorar este indicador

para poder obtener una atencion de calidad y satisfaccion en cada usuario.

Y por ultimo, respecto a la relacion entre la Calidad del cuidado y la satisfaccion
del paciente, se identificd una correlacion positiva (r=.341) y estadisticamente
significativa (p=.023) entre ambas variables; presentando una similitud con el
estudio de por Ganoza (2018), aplicando a 60 pacientes hospitalizados las
encuestas donde obtuvo los siguientes resultados, que el 48% de los usuarios
hospitalizados refieren haber recibido una regular calidad de atencion de
enfermeria y el 31.67% buena calidad de cuidado. El 46.67% refieren estar
satisfechos con el cuidado recibido y el 40.00% medianamente satisfechos.
Concluyendo que existe una relacion significativa entre la calidad del cuidado de

enfermeria y el grado de satisfaccion del paciente p<0.05.

6.3 Responsabilidad ética de acuerdo a los reglamentos vigentes.

Para el desarrollo del trabajo de investigacion se solicitaron los permisos
correspondientes, tanto a la unidad de Investigacion y a la direccidén del Hospital

| Tingo Maria.

Se contd con los permisos y validacion correspondiente de la Jefatura del

servicio de enfermeria, facilitando la recoleccién de datos para ser analizados,
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respetando los criterios de confidencialidad de los pacientes del servicio de

emergencia del Hospital | Tingo Maria.

Se realiz6 un formato de consentimiento informado, brindando la informacién
clara sobre el estudio y los procedimientos, para que el evaluado tome de forma

libre la decision de participar o no del estudio.
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CONCLUSIONES

1.- Si existe una correlacion positiva (r=.341) y significativa (p=.023) entre la
Calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccion del paciente en el servicio de

emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

2.- Siexiste una correlacion positiva y significativa (p=.006) entre la Calidad del
cuidado de enfermeria en su dimension humana y la satisfaccion del paciente en

el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

3.- Si existe una correlacion positiva y significativa (p=.014) entre la Calidad del
cuidado de enfermeria en su dimensién entorno y la satisfaccion del paciente en

el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

4.- Si existe una correlacidon positiva y signiticativa (p=.024) entre Calidad del
cuidado de enfermeria en su dimensién técnica y la satisfaccion del paciente en

el servicio de emergencia del Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.
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RECOMENDACIONES

1.- Segun los resultados identificados en el presente trabajo de investigacion, se
recomienda a las jefaturas de enfermeria que se utilice la informacion recabada
para implementar estrategias que permitan mejor cada uno de los servicios,
brindando una adecuada calidad del cuidado y satisfacciébn no solo a los

pacientes sino también a los familiares.

2.- Se recomienda mejorar la calidad del cuidado de enfermeria en sus tres
dimensiones ya que en su mayoria existe un niamero importante de usuarios que
califica como regular o malo la atencién. Se debe hacer modificaciones
necesarias en el &mbito laboral como en el educativo, para que el personal de
enfermeria brinde cuidados holisticos, a partir de habilidades propias de la

profesion y conocimientos, en un entorno saludable.

3.- En lo sucesivo, los trabajos de investigacion que se realizaran a futuro
relacionado a la calidad del cuidado de enfermeria y la satisfaccion del paciente
deberian ser implementados en cada uno de los servicios, para identificar las

debilidades y hacer estudios con el objetivo de potenciar la atencién al paciente.

4.- Presentar el estudio de investigacion a las autoridades del Hospital | Tingo
Maria para que sean tomados en cuenta como un aporte para estudios
posteriores, fortaleciendo y empoderando la atencién de enfermeria en cada uno

de los servicios.
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MATRIZ DE CONSISTENCIA
CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA ASOCIADA A LA SATISFACCION DEL PACIENTE EN EL SERVICIO DE
EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO MARIA, HUANUCO 2022

ANEXO 1

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema General:

¢Cual es la
relacion entre la calidad del
cuidado de enfermeria y la
satisfaccién del paciente en
el servicio de emergencia del
Hospital | Maria,

Huénuco 20227

Tingo

Problemas Especificos:
1.¢Cual es la relacion
existente entre Calidad del
cuidado de enfermeria en su
dimension Técnicay la
satisfaccién del paciente en
el servicio de emergencia
del Hospital | Tingo Maria,
Huénuco 2022?

2.¢,Cual es la relacion
existente entre Calidad del
cuidado de enfermeria en su

dimension Humanay la

Objetivo General:

Determinar la relacién entre
la calidad del cuidado de
enfermeria y la satisfaccion
del paciente en el servicio de
emergencia del Hospital |

Tingo Maria, Huanuco 2022

Objetivos Especificos:
l.Identificar la  relacion
existente entre Calidad del
cuidado de enfermeria en su
dimension Técnica y la
satisfaccion del paciente en el

servicio de emergencia del

Hospital | Tingo Maria,
Huanuco 2022
2.Describir la relaciéon

existente entre Calidad del
cuidado de enfermeria en su
dimension Humana y la

satisfaccién del paciente en el

Hipotesis General:

Existe relacién directa 'y
significativa entre la Calidad del
cuidado de enfermeria y
satisfaccion del paciente en el
servicio de emergencia del
Hospital | Tingo Maria, Huanuco
2022.

Hipotesis Especificas:
a) Existe relacion directa y
significativa entre la Calidad del
cuidado de enfermeria en su
dimension Humana vy la
satisfaccion del paciente en el
servicio de emergencia del
Hospital | Tingo Maria, Huanuco

2022.

b) Existe
significativa entre la Calidad del

relacion directa y

cuidado de enfermeria en su

Variable 1:

Calidad de atencién

Dimensiones:

a. Técnica

b. Entorno

c. Humana
Variable 2:

Satisfaccién del usuario externo.

Dimensiones:

a.

b
c.
d
e

Dimension accesibilidad
Dimension explica y facilita
Dimensién conforta

Dimensién de anticipa
Dimensi6n mantiene relacion de
confianza

Dimensién monitera y hace

seguimiento

Tipo de investigacién
Aplicada de enfoque cuantitativo

Disefio de Investigacion:
No experimental transversal
CORRELACIONAL.
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satisfaccién del paciente en
el servicio de emergencia
del Hospital | Tingo Maria,
Huanuco 20227

3.¢,Cudl es la relacion
existente entre Calidad del
cuidado de enfermeria en su
dimensién Entorno y la
satisfaccion del paciente en
el servicio de emergencia
del Hospital | Tingo Maria,
Huénuco 2022?

servicio de emergencia del
Hospital | Tingo Maria,
Huanuco 2022.

3. Explicar la relacién existe
entre Calidad del cuidado de
enfermeria en su dimension
Entorno y la satisfaccion del
paciente en el servicio de
emergencia del Hospital |

Tingo Maria, Huanuco 2022

dimensién Entorno y la
satisfaccion del paciente en el
servicio de emergencia del
Hospital | Tingo Maria, Huanuco
2022.

c) Existe relacion directa y
significativa entre la Calidad del
cuidado de enfermeria en su
dimensiéon  Técnica vy la
satisfaccion del paciente en el
servicio de emergencia del
Hospital | Tingo Maria, Huanuco
2022

Donde:

M= Muestra

r= Es la correlacion entre las variables
observadas.

O1= Son las observaciones y
mediciones de la variable 1 Calidad de
atencion.

0O2= Son las observaciones y
mediciones de la variable 2
Satisfaccion del Usuario Externo.
Poblacién y muestra:

La poblacién general es 120 pacientes
y aplicando la formula la muestra sale

44 pacientes.

Técnicas de recoleccion de datos
Cuestionario
Método

Hipotético deductivo
Técnicas: Encuesta

Instrumentos: Cuestionario para
Calidad de atencion de enfermeria y
Satisfaccion del paciente.

71




ANEXO 2
CUESTIONARIO DE DONABEDIAN

Indicaciones generales: Sus respuestas deben referirse exclusivamente a su
responsable directo y a las actuaciones de este. Ademas, tiene a su
disposicion.

Para llevar a cabo la encuesta de imprescindible su colaboracion, por ello es

necesario que conteste con sinceridad, objetividad y precision. El tratamiento
de la encuesta es confidencial.

Instrucciones generales: Las preguntas deben contestarse mediante la
escala que se presente a continuacion. Procediendo con un “X” en la casilla
deseada.

Datos del encuestado:

2:Sexo:F( ) M( )
3: Estado civil: soltera ( ) casado ( ) conviviente ( ) separada ( )
4: Tiempo de estancia: <alhora( )1aZ2horas( )3 amashoras( )

5: Grado de instruccién: primaria () secundaria ( ) superior ( ) otros ( )

Nunca A veces Siempre
1 2 3
N° DIMENSIONES - ITEMS NUNCA AVECES SIEMPRE

A. DIMENSION HUMANA

6. La enfermera es cortés cuando lo atiende.

7. | La enfermera le llama por su nombre
cuando lo atiende

8. La enfermera se presenta por su nombre
cuando lo atiende.
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Cree que la enfermera dedica el tiempo
necesario para atenderlo.

10.

Cuando Ud. Realiza una pregunta, la
enfermera le contesta con termino
sencillos que pueda entender.

11.

La enfermera le pide permiso para
descubrirlo al realizar la evaluacidn fisica
(ingreso, durante su estancia).

12.

La enfermera se preocupa por alguin
malestar que pueda presentar durante su
estadia hospitalaria.

13.

Las orientaciones que le brinda la
enfermera frente a sus dudas, son claras.

14.

La enfermera le pregunta y observa las
necesidades que tiene usted en forma
periddica.

15.

Cuando Ud. Tiene alguna necesidad para
su cuidado llama y la enfermera, acude
inmediatamente.

B. DIMENSION ENTORNO

16.

Cree que el ambiente donde esta Ud. en
observacion se encuentra limpio, tiene
buena ventilacién, buena iluminacién, y
buena disposicion de equipos.

17.

Considera que el ambiente donde esta
Ud. en observacion estd libre de riesgos
(caidas, sefializacién de evacuacion,
incendios, entre otros).

18.

La enfermera revisa que su dieta servida
sea la indicada por su médico tratante.

19.

Se le brinda un ambiente donde se
respeta su intimidad.

20.

Si hay mucho ruido en el ambiente, le
enfermera se preocupa por disminuir el
ruido y facilitar su descanso.

21.

Durante su estancia en el servicio se
siente tranquilo(a) por la atencién que le
brinda la enfermera.

C. DIMENSION TECNICA

22.

La enfermera le brinda cuidado oportuno
cada vez que lo requiere y de acuerdo a
sus necesidades.
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23.

La enfermera le explica en que consisten
los procedimientos que le va a realizar.

24,

El procedimiento indicado que realiza en
Ud. La enfermera lo hace con precision y
rapidez.

25.

La enfermera le explica que
medicamentos esta recibiendo y para qué
sirven.

26.

El personal de enfermeria le moviliza en
su cama si en caso fuera necesario.

27.

La enfermera involucra a su familia en los
cuidados que Ud. Debe tener (cambios de
posicién, alimentacidn, bafio, cuidado de
sondas, entre otros).

28.

La enfermera le explica a Ud. y su familia
los cuidados que debe tener con las vias
endovenosos, catéteres y otros.

29.

La enfermera le da orientacién sobre los
cuidados que deberd tener una vez dado
de alta.
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ANEXO 2.1

CUESTIONARIO CARE - Q DE PATRICIA LARZON & FERKETICH

SOBRE SATISFACCION DE LOS USUARIOS ( 1981)

Por favor, contestar el cuestionario teniendo presente la siguiente descripcion:

Nunca A veces Siempre
1 2 3
N° DIMENSIONES — iTEMS NUNCA | AVECES SIEMPRE
A. DIMENSION ACCESIBILIDAD
1. La enfermera se aproxima a usted para

ofrecerle medidas que alivien el dolor al
realizar procedimientos.

2. | La enfermera le da los medicamentos y
realiza los procedimientos a tiempo.

3. La enfermera lo visita con frecuencia para
verificar su estado de salud.

4. | La enfermera responde rapidamente a su
llamado

5. | La enfermera le pide que la llame si usted
se siente mal.

B. DIMENSION EXPLICA Y FACILITA

6. | La enfermera le informa sobre los grupos
de ayuda para el control y seguimiento de
su enfermedad.

7. | La enfermera le dainformacién claray
precisa sobre su situacién actual.

8. | La enfermera le ensefia cdmo cuidarse
usted mismo.

9. | La enfermera le sugiere preguntas que
usted puede formularle al médico cuando
lo necesite.

10. | La enfermera es honesta con usted en
cuanto a su condicién médica.

C. DIMENSION CONFORTA

11. | La enfermera se esfuerza para que usted
pueda descansar cmodamente.

12. | La enfermera lo motiva a identificar los

elementos positivos de su tratamiento.
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13.

La enfermera es amable con usted a pesar
de tener situaciones dificiles.

14.

La enfermera es alegre.

15.

La enfermera se sienta con usted para
entablar una conversacion.

16.

La enfermera establece contacto fisico
cuando usted necesita consuelo.

17.

La enfermera le escucha con atencidn.

18.

La enfermera habla con usted
amablemente.

19.

La enfermera involucra a su familia en
cuidado.

D. DIMENSION DE ANTICIPA

20.

La enfermera le presenta mayor atencidn
en las horas de la noche.

21.

La enfermera busca la oportunidad mas
adecuada para hablar con usted y su
familia sobre su situacion de salud.

22.

Cuando se siente agobiado por su
enfermedad, la enfermera acuerda con
usted un nuevo plan de intervencién.

23.

La enfermera esta pendiente de sus
necesidades para prevenir posibles
alteraciones en su estado de salud.

24,

La enfermera comprende que esta
experiencia es dificil para usted y le presta
especial atencidn durante este tiempo.

25.

Cuando la enfermera esta realizandole
algun procedimiento se concentra Unica 'y
exclusivamente en usted.

26.

La enfermera continula interesada en
usted, aunque haya pasado por una crisis
o fase critica.

27.

La enfermera le ayuda a establecer metas
razonables.

28.

La enfermera busca la mejor oportunidad
para hablar sobre los cambios en su
situacion de salud.

29.

La enfermera concilia con usted antes de
iniciar un procedimiento o intervencién.

E. DIMENSION MANTIENE RELACION
DE CONFIANZA
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30.

La enfermera le ayuda a aclarar sus dudas
en relacion a su situacién.

31.

La enfermera acepta que es usted quien

mejor se conoce, y lo incluye siempre en
lo posible en la planificacion y manejo de
cuidado

32.

La enfermera lo anima para que le
formule preguntas de su médico
relacionado con su situacidn de salud.

33.

La enfermera lo pone a usted en primer
lugar, sin importar que pase a su
alrededor.

34.

La enfermera es amistosa y agradable con
sus familiares y allegados.

35.

La enfermera le permite expresar
totalmente sus sentimientos sobre su
enfermedad y tratamiento.

36.

La enfermera mantiene un acercamiento
respetuoso con usted.

37.

La enfermera lo identifica y lo trata a
usted como una persona individual.

38.

La enfermera se identifica y se presenta
ante usted.

F. DIMENSION MONITOREA Y HACE
SEGUIMIENTO

39.

El uniforme y carnet que porta la
enfermera la caracteriza como tal.

40.

La enfermera se asegura de la hora
establecida para los procedimientos
especiales y verifica su cumplimiento.

41.

La enfermera es organizada en la
realizacion de su trabajo.

42.

La enfermera realiza los procedimientos
con seguridad.

43.

La enfermera es calmada.

44,

La enfermera le proporciona buen
cuidado fisico.

45.

La enfermera se asegura que sus
familiares y allegados sepan como
cuidarlo a usted.

46.

La enfermera identifica cuando es
necesario llamar al médico.
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Instrumentos de Validacién

Instrumento de Calidad del cuidado:

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 44 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 44 100,0

a. La eliminacién por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach

N de elementos

,969

24

Instrumento de Satisfaccion:

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos  Valido 44 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 44 100,0

a. La eliminacién por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach N de elementos
,993 46
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ANEXO 3
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Usted ha sido invitado a participar en el estudio titulado “CALIDAD DEL
CUIDADO DE ENFERMERIA ASOCIADA A LA SATISFACCION DEL
PACIENTE EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO
MARIA, HUANUCO 2022”, por esta razdén es muy importante que conozcay
entienda la informacion necesaria sobre el estudio de forma que permita tomar
una decision sobre su participacion en el mismo. Cualquier duda sera aclarado

por el investigador.

El estudio pretende: Determinar la relacion entre la calidad del cuidado de
enfermeria y la satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del

Hospital | Tingo Maria, Huanuco 2022.

Por medio de este documento garantizamos la confidencialidad de la
informacion, teniendo en cuenta que todos los datos obtenidos seran utilizados

con fines académicos.
DECLARACION PERSONAL

He sido invitado a participar en el estudio titulado “CALIDAD DEL CUIDADO
DE ENFERMERIA ASOCIADA A LA SATISFACCION DEL PACIENTE EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO MARIA, HUANUCO
2022”. Me explicaron satisfactoriamente el propdsito y aclararon las dudas
relacionado a mi participacion en el estudio. Por lo tanto, acepto participar de
manera voluntaria en el estudio, aportando la informacion necesaria para el

estudio.

Firma del participante
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ANEXO 3.1

SOLICITUD: DE AUTORIZACION PARA REALIZAR TRABAJO DE
INVESTIGACION

DIRECTOR DEL HOSPITAL | TINGO MARIA
ROLANDO REYNOSO CALDERON
PRESENTE.

ASUNTO: AUTORIZACION PARA REALIZAR TRABAJO DE INVESTIGACION

MARIA TERESA PINEDO ROJAS Y CESIA STEIS VERDE RIVERA,
LICENCIADAS EN ENFERMERIA QUE EN LA ACTUALIDAD LABORAMOS
EN EL HOSPITAL | TINGO MARIA IDENTIFICADAS CON DNI: 70508064 y
DNI: 72628576.

NOS PRESENTAMOS Y EXPONEMOS ANTE USTED CON EL DEBIDO
RESPETO:

QUE HABIENDO CUMPLINADO LA MAESTRIA GERENCIA EN SALUD.
COMO REQUISITO PARA OBTENER EL TiTULO DE MAGISTER,
SOLICITAMOS LA AUTORIZACION PARA REALIZAR EL TRABAJO DE
INVESTIGACION TITULADA “CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA
ASOCIADA A LA SATISFACCION DEL PACIENTE EN EL SERVICIO DE
EMERGENCIA DEL HOSPITAL | TINGO MARIA, HUANUCO 2022

TINGO MARIA ..... DE ....... DEL 2022
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ANEXO 4

BASE DE DATOS
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OTROS ANEXQOS:

Porcentaje

Gréfico

frecuencia de la dimensién humana.

807

60—

20

HUMA (agrupado)
77,27%
20,45%
{2 27%} - :
MALA HUMANS, REGULAR HUMANA BUEMA HUMARMA
HUMA (agrupado)
Tabla

POBLACION DE ESTUDIO DE LA DIMENSION HUMANA

HUMA (agrupado)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido MALA HUMANA 1 2,3 2,3 23
REGULAR HUMANA 34 77,3 77,3 79,5
BUENA HUMANA 9 20,5 20,5 100,0
Total 44 100,0 100,0
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Gréfico

frecuencia de la dimensiéon humana.

ENTO (agrupacdo)

80

60

40

Porcentaje

20+

70,45%

18,168%
11,36%
° MAL ENITOF’.NO REGULARIENTORNO BUEM EI\IITOF’.NO
ENTO (agrupado)
ENTO (agrupado)
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido MAL ENTORNO 5 11,4 11,4 11,4
REGULAR ENTORNO 31 70,5 70,5 81,8
BUEN ENTORNO 8 18,2 18,2 100,0
Total 44 100,0 100,0
Gréfico
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Frecuencia de la Dimensién Técnica.

TECNICA (agrupado)

80—

60—

404

Porcentaje

20—

{2 279}

72,73%

MALA TECNICA

TECNICA (agrupado)

T
REGULAR TECHICA

Tabla

T
BUEMA TECNICA

POBLACION DE ESTUDIO DE LA DIMENSION TECNICA

TECNICA (agrupado)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido MALA TECNICA 1 23 2,3 2,3
REGULAR TECNICA 32 72,7 72,7 75,0
BUENA TECNICA 11 25,0 25,0 100,0
Total 44 100,0 100,0
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Gréfico

frecuencia de la variable Calidad del Cuidado

CALIDADDELCUIDADO (agrupado)

100=

G0

60

Porcentaje

40

20

7
MALA CALIDAD DEL CLIDADO

Tabla

T
REGULAR CALIDAD DEL
CUDADO

CALIDADDELCUIDADO (agrupado)

T
BUENA CALIDAD DEL CUIDADC

POBLACION DE ESTUDIO DE LA VARIABLE CALIDAD DEL CUIDADO

CALIDADDELCUIDADO (agrupado)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje vélido acumulado
Valido MALA CALIDAD DEL

CUIDADO 1 2,3 2,3 2,3
REGULAR CALIDAD DEL
CUIDADO 38 86,4 86,4 88,6
BUENA CALIDAD DEL
CUIDADO 5 11,4 11,4 100,0
Total 44 100,0 100,0

88




Gréfico

frecuencia de la dimension Accesibilidad

ACCESIBI (agrupado)

50

40

30+

Porcentaje

20

9,00%

I
MALA ACCESIBILIDAD

|
REGULAR ACCESIBILIDAD

ACCESIBI (agrupado)

Tabla

T
BUEMA ACCESIBILIDAD

POBLACION DE ESTUDIO DE LA DIMENSION ACCESIBILIDAD

ACCESIBI (agrupado)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido  MALA ACCESIBILIDAD 4 9,1 9,1 9,1
REGULAR ACCESIBILIDAD 19 43,2 43,2 52,3
BUENA ACCESIBILIDAD 21 47,7 47,7 100,0
Total 44 100,0 100,0
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Porcentaje

Gréfico

frecuencia de la dimensién explicay facilita

FACILITA (agrupado)

50

30

20

T
MALA FACILITA

REGULAR FACILITA
FACILITA (agrupado)

Tabla

T
BUEMNA FACILITA

POBLACION DE ESTUDIO DE LA DIMENSION EXPLICA'Y FACILITA

FACILITA (agrupado)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje vélido acumulado
Valido MALA FACILITA 6 13,6 13,6 13,6
REGULAR FACILITA 20 45,5 45,5 59,1
BUENA FACILITA 18 40,9 40,9 100,0
Total 44 100,0 100,0




Gréfico

frecuencia de la dimensién conforta.

CONFORTA (agrupado)

80

G0

40

Porcentaje

20

|6,82%|

MAL CONFORTA,
CONFORTA (agrupado)

T
REGULAR

TABLA

T
BUEN CONFORTA

POBLACION DE ESTUDIO DE LA DIMENSION CONFORTA

CONFORTA (agrupado)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido MAL CONFORTA 3 6,8 6,8 6,8
REGULAR 31 70,5 70,5 77,3
BUEN CONFORTA 10 22,7 22,7 100,0
Total 44 100,0 100,0

91



Gréfico

frecuencia de la dimensién anticipa.

ANTICIPA (agrupado)

60—

2
I
3
£ o]
o
20—
o {2 2794} |
| S— T T
MAL S AMTICIPA REGULAR AMTICIPA BUEMA AMTICIPA
ANTICIPA (agrupado)
Tabla
POBLACION DE ESTUDIO DE LA DIMENSION ANTICIPA
ANTICIPA (agrupado)
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Véalido  MALA ANTICIPA 1 2,3 2,3 2,3
REGULAR ANTICIPA 34 77,3 77,3 79,5
BUENA ANTICIPA 9 20,5 20,5 100,0
Total 44 100,0 100,0
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Gréfico

frecuencia de la dimensioén relacion de confianza

RELACON (agrupado)

100

50

60—

Porcentaje

40—

204

5,82%

T
MALA RELACION

REGULAR RELACION
RELACON (agrupado)

Tabla

T
EBUENA RELACION

POBLACION DE ESTUDIO DE LA DIMENSION MANTIENE RELACION DE
CONFIANZA

RELACON (agrupado)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje vélido acumulado
Valido MALA RELACION 5 11,4 11,4 11,4
REGULAR RELACION 36 81,8 81,8 93,2
BUENA RELACION 3 6,8 6,8 100,0
Total 44 100,0 100,0
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frecuencia de la dimensién monitorea y hace seguimiento.

Gréfico

MONIYSEGUI (agrupado)

G0

504

40

307

Porcentaje

209

5,82%

T
MALA MONYSEGLI

REGULAR MONIYSEGU
MONIYSEGUI (agrupado)

Tabla

T
BUEN MO SEGUI

POBLACION DE ESTUDIO DE LA DIMENSION MONITOREA Y HACE
SEGUIMIENTO

MONIYSEGUI (agrupado)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido MALA MONIYSEGUI 3 6,8 6,8 6,8
REGULAR MONIYSEGU 25 56,8 56,8 63,6
BUEN MONIYSEGUI 16 36,4 36,4 100,0
Total 44 100,0 100,0
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Porcentaje

Gréfico

frecuencia de la variable satisfaccion.

SATISFACCION (agrupado)

1007

80—

40—

207

12 27%450
e i

MALA SATISFACCION

T
REGULAR SATISFACCION

SATISFACCION (agrupado)

Tabla

SATISFACCION (agrupado)

T
BUEMA SATISFACCION

POBLACION DE ESTUDIO DE LA VARIABLE SATISFACCION

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido  MALA SATISFACCION 1 2,3 2,3 2,3
REGULAR SATISFACCION 38 86,4 86,4 88,6
BUENA SATISFACCION 5 11,4 11,4 100,0
Total 44 100,0 100,0
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