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Resumen

Los profesionales de enfermeria deben brindar una comunicacion efectiva a los pacientes para
que se sientan seguros, confortables y satisfechos con la atencion de salud. Objetivo: Determinar
la relacion entre la comunicacion de enfermeria y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el
servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025. Material y métodos: Estudio basico,
transversal, de enfoque cuantitativo, nivel correlacional y disefio no experimental, participando
203 pacientes con técnica de encuesta, como instrumento dos cuestionarios validados en Peru.
Resultados: Se confirmod que existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria y
la satisfaccion del paciente (p=0.000), observandose en el cruce porcentual que en pacientes que
percibieron deficiente comunicacidén, en su mayoria presentaron nivel bajo y medio de
satisfaccion (11.8% y 14.8%), y la alta satisfaccion prevalecid en pacientes que percibieron
regular y buena comunicacion (32.5% y 29.5%), siendo la fuerza de correlacion positiva y alta (r
=0.702), es decir que, a mayor comunicacion brindado por la enfermera, mayor es la satisfaccion
del paciente. A su vez se determind que existe relacion significativa entre la satisfaccion del
paciente y las dimensiones de la comunicacion de enfermeria segun respeto (p = 0.000, r=0.561),
empatia (p=0.000, r = 0.733), escucha receptiva (p=0.000, r = 0.631) y aceptacion de emociones
(p=0.000, r = 0.644). Conclusiones: Existe relacion significativa entre la comunicacion de
enfermeria y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital

Regional de Ica, 2025.

Palabras clave: Comunicacion, satisfaccion, enfermeria, paciente, nivel
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Abstract

Nursing professionals must provide effective communication to patients so that they feel safe,
comfortable, and satisfied with their healthcare. Objective: To determine the relationship
between nursing communication and patient satisfaction in the surgical department of the
Regional Hospital of Ica, 2025. Materials and methods: A basic, cross-sectional study with a
quantitative approach, correlational level, and non-experimental design. 203 patients participated,
using a survey technique and two questionnaires validated in Peru as instruments. Results: It was
confirmed that there is a significant relationship between nursing communication and patient
satisfaction (p = 0.000), observing in the percentage crossing that in patients who perceived poor
communication, mostly presented low and medium levels of satisfaction (11.8% and 14.8%), and
high satisfaction prevailed in patients who perceived fair and good communication (32.5% and
29.5%), being the correlation strength positive and high (r = 0.702), that is, the greater the
communication provided by the nurse, the greater the patient satisfaction. In turn, it was
determined that there is a significant relationship between patient satisfaction and the dimensions
of nursing communication according to respect (p = 0.000, r = 0.561), empathy (p = 0.000, r =
0.733), receptive listening (p = 0.000, r = 0.631) and acceptance of emotions (p = 0.000, r =
0.644). Conclusions: There is a significant relationship between nursing communication and

patient satisfaction in the surgical department of the Ica Regional Hospital, 2025.

Keywords: Communication, satisfaction, nursing, patient, level
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I. INTRODUCCION

Aspectos cientificos vinculados a la investigacion.

La comunicacién en enfermeria constituye la interaccion intencional y centrada en el paciente que
utiliza la enfermera para establecer una relacion de ayuda y confianza. Su objetivo principal es
comprender la experiencia del paciente con su salud y enfermedad, facilitando la expresion de sus
sentimientos, preocupaciones y necesidades. A través de escucha activa, empatia y diversas
técnicas de comunicacion, la enfermera busca promover el bienestar fisico y emocional del
paciente, ayudandolo a afrontar su situacion, tomar decisiones informadas y alcanzar sus objetivos
de salud. En esencia, es una herramienta fundamental para brindar una atencion holistica y de

calidad®.

En el cuidado del paciente quirtrgico, la comunicacion de enfermeria se apoya en cuatro
dimensiones clave: El respeto, que implica reconocer la dignidad y autonomia del paciente en
cada momento; la empatia, que permite comprender su experiencia desde una perspectiva
humana; la escucha receptiva, esencial para atender sus necesidades y preocupaciones sin
interrupciones ni juicios; y la aceptacion de emociones, que favorece un ambiente de confianza

donde el paciente se siente comprendido y acompafiado en su proceso®.

Por otro lado, la satisfaccion del paciente con el cuidado enfermero se refiere al grado en que un
paciente percibe que sus necesidades y expectativas fueron cumplidas o superadas por las
acciones y la atencion brindada por el personal de enfermeria. Es un indicador crucial de la calidad

de la atencion y un factor importante para lograr resultados positivos en la salud del paciente®.

Existen tres dimensiones principales de la satisfaccion en el paciente quirurgico: El trato en el
cuidado que se relaciona con la forma en que el personal de enfermeria brinda atenciéon humana,
respetuosa y cercana. La segunda dimension es la continuidad del cuidado, que implica una
atencion coordinada y sin interrupciones a lo largo del proceso quirtrgico. La tercera dimension
es el resultado del cuidado, que refleja la percepcion del paciente sobre su mejoria, bienestar y

recuperacion tras la intervencion®.

La teoria del cuidado humanizado de Jean Watson, destaca la importancia de establecer una
relacion terapéutica mediante comunicacion auténtica, basada en la empatia, respeto y afectividad
del profesional de enfermeria con el paciente. En este contexto, la comunicacion va mas alla del
intercambio de informacion, convirtiéndose en un acto de cuidado que reconoce al paciente como
un ser integral, con necesidades emocionales, fisicas y espirituales. Al aplicar estos principios en
el entorno quirtrgico, se fortalece la confianza del paciente, se reduce su ansiedad y se favorece
una experiencia mas humana durante su proceso de atencion, por ende, una rapida recuperacion

de la salud y satisfaccion con el servicio prestado®.



Realidad problematica.

En el contexto internacional, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) explica que una
atencion de salud deficiente ocasiona cada afio entre 5.7 a 8.4 millones de fallecimientos
principalmente en paises de bajos y medianos ingresos, es decir el 15% del total de muertes en el
mundo. A su vez una atencion inadecuada conlleva a un mayor incremento de enfermedades y
discapacidad en pacientes, existiendo una gran problematica que concierne a los sistemas de

salud, quienes deben brindar una asistencia ptima para reducir los indices de morbimortalidad®®.

A nivel de Latinoamérica, la OPS explica que cerca de 3600 millones de personas no recibe una
atencion de calidad, en donde la poblacion se siente insatisfecha con la asistencia sanitaria y que,
juntamente con los determinantes sociales, ocasionan el incremento de la morbimortalidad,
principalmente en pacientes con problemas de salud graves o intervenidos quirtrgicamente”.
Siendo el profesional de enfermeria, un integrante del equipo de salud que mantiene mayor
contacto con el paciente quirargico, los que deben tener habilidades profesionales optimas para
brindar una atencion de calidad basada en la comunicacion y competencia técnica que vele por la

satisfaccion, seguridad y recuperacion del paciente quirargico®.

En Argentina reporta que el 36.4% de pacientes hospitalizados considera que la comunicacién
que brinda el personal enfermero no es totalmente adecuada, y el 58.3% manifiesta que estos
profesionales no emplean palabras adecuadas y de confianza durante los procedimientos médicos,

constituyendo una problematica que impacta en la satisfaccion y recuperacion del paciente®.

Otro estudio realizado en México también confirma que un 23.3% de pacientes sometidos a
intervencion quirurgica percibe que la comunicacion que brinda el personal enfermero es
deficiente, confirmandose que existen escasas competencias de respeto, escucha activa y relacion
de confianza de estos profesionales con los pacientes, afectando el proceso de recuperacion

postoperatorio?),

A su vez en Ecuador se identifico que el 28% de pacientes quirtrgicos estaba insatisfecho con la
explicacion del procedimiento médico que realizaba la enfermera, confirmandose que la
comunicacion que brindan estos profesionales de la salud es vital para que los pacientes se sientan

satisfechos y confortables!".

En el panorama nacional, el Colegio de enfermeros del Perti (CEP) confirma que los profesionales
de enfermeria constituyen un integrante del equipo de salud que requiere de competencias y
habilidades eficientes de comunicacion y de habilidad técnica para brindar un cuidado de calidad
a los pacientes, el cual determina el nivel de calidad asistencial y satisfaccion con el servicio de

salud prestado!?.
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Sin embargo, diversos estudios en Perti confirman que existe una problematica de la satisfaccion
del paciente con el cuidado enfermero y la comunicacién que brinda en los procedimientos
asistenciales. En Trujillo, un 10.6% de pacientes quirtrgicos de un hospital presentd bajo nivel
de satisfaccion con la atencion de enfermeria, y el 36.5% de nivel medio y regular, quienes estaban

disconformes con la interaccion e informacion que brindaban estos profesionales‘!?.

De igual forma en Lima, se reporta que, en pacientes hospitalizados por intervenciones
quirargicas, presentaron bajo nivel de satisfaccion con el servicio, correlacionandose de forma
significativa con la competencia de comunicaciéon brindada por el profesional de enfermeria

(p=0.000).

En Piura, el 15.3% de pacientes del servicio de cirugia de un hospital presentaban baja satisfaccion
con la atencion y un 56.7% en nivel medio, el cual ocurria debido a la falta de comunicacion e

interaccion que mantenia el profesional de enfermeria durante los procedimientos asistenciales'.

En el ambito regional, diversas investigaciones afirman que existe atin brechas significativas en
la satisfaccion del paciente y la comunicacion que brinda el profesional de enfermeria durante la
labor asistencial. Un estudio publicado en el afio 2021 hallé que en el Hospital Regional de Ica el
45.5% de pacientes percibieron que la comunicacion de enfermeria era de bajo nivel, existiendo
poca interaccion empatica, de escucha receptiva, y en el acompafiamiento reflexivo,

correlacionandose de forma significativa con la insatisfaccion del paciente en el 36.9%19).

Otro estudio ejecutado en el afio 2021 confirma que en el hospital regional de Ica los pacientes
quirtrgicos presentan insatisfaccion con la atencion de enfermeria (47.5%), el cual se relacionaba
de forma estadistica con la comunicacion y empatia que brindaban estos profesionales,
confirmandose que los enfermeros deben mantener una adecuada verbalizacion e interaccion con

el paciente para lograr su pronta recuperacion!'?.

Ante todos estos indicadores, surge la necesidad de abordar el tema en el Hospital Regional de
Ica, ya que se identifico durante las practicas clinicas que algunos pacientes hospitalizados en el
servicio de cirugia manifestaban que “la enfermera no me brinda informacion sobre mi salud”, y
“la enfermera no escucha mis necesidades”, situacion que motiva a analizar si la comunicacion
de enfermeria se esta relacionando significativamente con la satisfaccion del paciente,

planteandose las siguientes interrogantes:

Problema General:
(Cual es la relacion entre la comunicacion de enfermeria y la satisfaccion del paciente

hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional Ica, 20257

11



Problemas Especificos:
PEIL. ;Cuadl es la relacion entre la comunicacion de enfermeria segin la dimension respeto, y la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica,

20257

PE2. ;Cuadl es la relacion entre la comunicacion de enfermeria segun la dimension empatia, y la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica,

20257

PE3. ;Cual es la relacién entre la comunicaciéon de enfermeria segin la dimensiéon escucha
receptiva, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital

Regional de Ica, 2025?

PE4. ;Cual es la relacion entre la comunicacion de enfermeria seglin la dimension aceptacion de
emociones, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital

Regional de Ica, 2025?
Investigaciones recientes.
Se han recopilado una serie de estudios que abordan la problematica en los ultimos 5 afios:

En antecedentes internacionales, Ramirez et al'® tuvieron por objetivo conocer la
comunicacion de enfermeria y satisfaccion en pacientes de hospitales publicos en Ecuador afio
2024. El método fue transversal y cuantitativo con muestra de 463 pacientes. En los resultados,
el 38.98% se mostrd con alta satisfaccion con la comunicacion brindada por la enfermera, y el
32.77% con muy alta satisfaccion; sin embargo, un 24.86% estuvo insatisfecho y 3.39% muy
insatisfecho. Segun dimensiones predomind la alta satisfaccion en proactividad 38.4%, actitud
41.1%, comunicacion verbal 40.2%, comunicacion no verbal 36.0% y apoyo emocional 38.9%.
Concluyen que la mayoria de los pacientes percibi¢ alto nivel de satisfaccion con la comunicacion

de enfermeria.

Sanchez K. tuvo por objetivo identificar la comunicacién terapéutica de enfermeria en
pacientes de cuidados criticos en Ecuador afio 2023,. El método fue descriptivo y transversal, con
participacion de 130 pacientes mediante encuestado. Se obtuvo que la mayoria de los pacientes
considerd que la comunicacion brindada por la enfermera es regular 51%, observandose que el
53.85% afirm6 que la enfermera a veces escucha cuidadosamente, a veces comprende las
situaciones 38.46%, y a menudo comunica una actitud de ayuda-confianza 38.46%,
ocasionalmente es sensitivo 38.46%, a veces es superficial 38.46%, y siempre muestra respeto

38.46%. Concluyendo que la comunicacion terapéutica de enfermeria es regular.

12



Castillo et al®” identificaron la satisfaccion del paciente en servicio de cirugia de un hospital de
tercer nivel en Villahermosa en México afio 2022. Fue un estudio descriptivo y transversal,
participando 60 pacientes post operados. Se obtuvo que el 40% tuvo alta satisfaccion (satisfechos)
con el cuidado de enfermeria, al igual que las dimensiones disponibilidad 73.3%, cortesia 56.7%,
y competencia 86.7%. El nivel medio predomind en la dimension confianza 58.3%. Concluyendo

que la satisfaccion con el cuidado enfermero es de nivel alto.

Arcentales et al®) tuvieron por objetivo conocer la satisfaccion de los pacientes quirtirgicos con
el cuidado de enfermeria en un hospital publico en Ecuador afio 2021. Fue un estudio no
experimental, descriptivo y transversal, participando 132 pacientes mediante encuestado. Se
obtuvo que la satisfaccion fue de nivel alto 80%, al igual que las dimensiones accesibilidad
82.19%, explica y facilita 99.43%, conforta 90.4%, se anticipa 88.82%, relacion de confianza
75.94% y monitoreo-seguimiento 99.8%. Concluyendo que la satisfaccion con el cuidado

enfermero es de alto nivel.

Méndez J.?? identifico el nivel de satisfaccion con el cuidado de enfermeria en pacientes
posquirurgicos de un hospital de Tabasco en México afio 2021. Fue un estudio descriptivo,
transversal y cuantitativo, con participacion de 30 pacientes mediante encuesta. Se obtuvo que la
satisfaccion fue buena o alta en 76.7%, regular en 16.7% y baja 6.7%. Se identificé segin
dimensiones que el trato era bueno 73.3%, habilidad técnica buena 100%, ambiente fisico
adecuado 100%, disponibilidad de la enfermera siempre 96.7%, cuidados proporcionados

continuos 96.7% y resultado del cuidado adecuado en 86.7%.

En antecedentes nacionales, Hinostroza 1.?%) tuvo por objetivo analizar la comunicacién de
enfermeria y su relacion con la satisfaccion del paciente en un hospital ptiblico en Huancayo afio
2023. Fue un estudio transversal, no experimental, y correlacional, participando 152 pacientes
mediante encuesta. En los resultados, la comunicacion de la enfermera fue buena 80.3%, al igual
que las dimensiones kinésico 76.7%, paralingiiistico 63.2% y proxémico 83.3%. La satisfaccion
del paciente fue buena o alta 92.1%, al igual que las dimensiones fiabilidad 87.5%, capacidad de
respuesta 76.3%, seguridad 86.8%, empatia 90.1% y tangibles 46%, concluyendo que ambas

variables se correlacionan (p=0.000).

Coapaza y Luque®® tuvieron por objetivo conocer la comunicacion de enfermeria y satisfaccion
del cuidado en un establecimiento de salud en Moquegua afio 2023. Fue un estudio correlacional
y transversal, no experimental, participando 92 pacientes mediante encuesta. En los resultados, la
comunicacion terapéutica de enfermeria fue bueno o adecuado 57.61%, al igual que las
dimensiones proactividad 50%, actitud profesional 82.61%, comunicacion no verbal 67.39%,
apoyo emocional 79.35%. La satisfaccion fue de nivel alto o adecuado 64.13%, predominando el

nivel medio o regular en las dimensiones accesibilidad 60.87%, y nivel alto en explica y facilita
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67.39%, confort 76.09%, se anticipa 58.7%, mantiene relacion de confianza 58.7% y monitoreo-

hace seguimiento 78.26%. Concluyendo que ambas variables se correlacionan (p=0.000).

Caira B.® tuvo por objetivo conocer la comunicacion terapéutica de enfermeria y satisfaccion
del paciente en un Hospital Regional en Arequipa afio 2023. El método fue de enfoque
cuantitativo, transversal, no experimental y correlacional, participando 120 pacientes mediante
encuesta. Se obtuvo que la comunicacidon terapéutica fue buena 79.2%, por dimensiones
predomind el nivel bueno en empatia 66.7%, respeto 51.7% y autenticidad 68.3%. La satisfaccion
de los pacientes fue buena 52.5%, al igual que las dimensiones contenido de la comunicacion
59.2%, nivel regular en forma de comunicacion 62.5%, concluyéndose que las variables se
correlacionan (p=0.000), y con las dimensiones empatia (p=0.000), respeto (p=0.000),
autenticidad (p=0.000).

Chiroque et al® tuvieron por objetivo analizar la satisfaccion con el cuidado enfermero en
pacientes quirurgicos hospitalizados de la unidad de recuperacion post anestésica de un hospital
publico en Supe afio 2023. Fue un estudio descriptivo y correlacional, con muestra de 92 pacientes
mediante encuesta. Se obtuvo que la satisfaccion con el cuidado de enfermeria fue de nivel medio
56.5%. Por dimensiones predominé el nivel alto de satisfaccion en el trato durante el cuidado
81.5%, nivel alto en continuidad del cuidado 51.1% y nivel medio en resultado del cuidado 53.3%,

concluyendo que la satisfaccion es de nivel medio y se relaciona con la calidad del cuidado.

Charca R.@? tuvo por finalidad identificar la comunicacién terapéutica de enfermeria y
satisfaccion en pacientes de un establecimiento de salud en Lima afio 2023. El método fue
correlacional y cuantitativo, participando 100 pacientes mediante encuesta. Se obtuvo lo
siguiente: La comunicacion terapéutica fue de nivel alto 70%, al igual que las dimensiones respeto
50% y aceptacion de emociones 44%. El nivel medio predominé en la empatia 56% y escucha
receptiva 47%. La satisfaccion fue de nivel alto 58%, al igual que las dimensiones cuidado con
calidez 59%, cuidado con calidad 62%, cuidados continuos 56%. Concluyendo que estas variables
se relacionan estadisticamente (p=0.000), al igual que las dimensiones respeto (p=0.000), empatia

(p=0.000), escucha receptiva (p=0.000), aceptacion de emociones (p=0.000).

Bejarano et al® en su estudio tuvo por objetivo analizar la comunicacion terapéutica y
satisfaccion con el cuidado enfermero en pacientes de un hospital de Essalud en Huanuco afio
2022. Fue un estudio descriptivo, trasnsversal y correlacional, con muestra de 196 pacientes
mediante encuesta. En los hallazgos, la comunicacion terapéutica fue de nivel bueno o aceptable
50%, al igual que las dimensiones respeto 50%, empatia 51.0%, escucha receptiva 50.5% y
aceptacion de emociones 48.5%. La satisfaccion con el cuidado de enfermeria fue de nivel medio
50.5%, al igual que las dimensiones calidad 49.0%, y calidez 52%, concluyéndose que ambas

variables se relacionan de forma significativa (p=0.000), y con cada una de las dimensiones de la
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comunicacion terapéutica aceptacion de emociones (p=0.000), escucha receptiva (p=0.000),

empatia (p=0.000), y respeto (p=0.000).

Oxa y Loayza® tuvieron por objetivo identificar la comunicacion terapéutica y satisfaccion del
paciente hospitalizado en Hospital Maria Auxiliadora en Lima afio 2021. Fue un estudio
correlacional y transversal, con muestra de 80 pacientes mediante encuestado. Se obtuvo que la
comunicacion terapéutica fue regular 56.25%, al igual que las dimensiones comunicacion verbal
53.75%, comunicacion no verbal 52.5%. La satisfaccion fue de nivel alta 53.75%, al igual que la
dimension técnica 56.25%, confianza 52.25%. y educacion 52.5%, concluyendo que las variables
se correlacionan (p=0.000), y con las dimensiones comunicacion verbal (p=0.000=) y

comunicacion no verbal (p=0.000).

En antecedentes regionales, Urure et al®” identificaron la satisfaccion del paciente quirargico
con el cuidado enfermero en un hospital publico en Ica afio 2024. Fue un estudio correlacional,
cuantitativo y descriptivo, con muestra de 241 pacientes mediante encuesta. Se obtuvo lo
siguiente: E1 84.6% se mostro satisfecho o de nivel alto, el 13.7% nivel medio y 1.7% insatisfecho.
Seglin dimensiones predomind la satisfaccion alta en humana 81.8%, oportuna 78.8% y segura
80.1%. Concluyéndose que la satisfaccion del paciente es de alto nivel, y se relaciona con la

calidad del cuidado.

Degregori R.®D tuvo por objetivo identificar el nivel de satisfaccion con el cuidado en pacientes
hospitalizados de un hospital publico en Ica afio 2023. El método fue descriptivo y cuantitativo,
con muestra de 178 pacientes mediante encuesta. Se obtuvo lo siguiente: la satisfaccion fue alta
en 51.7%, al igual que las dimensiones fiabilidad 41.6%, capacidad de respuestas 37.6%,
seguridad 60.7%, empatia 49.14%, aspectos tangibles 56.2%. Concluyéndose que la satisfaccion
del paciente con el cuidado enfermero es de alto nivel y se relaciona con la empatia y capacidad

de respuesta que brinda la enfermera (p=0.000).

Huamani y Lopez©®? tuvo por objetivo determinar la satisfaccion del paciente con el cuidado
enfermero en pacientes que ingresan a centro quirargico del Hospital San Juan de Dios en Pisco
ano 2021. Fue un estudio correlacional y cuantitativo, con muestra de 68 pacientes mediante
encuestado. En los hallazgos, la satisfaccion fue de nivel alto 55.88%, seguido de medio 42.65%
y bajo o insatisfecho en el 1.47%. Segun dimensiones la satisfaccion fue de nivel alto en
necesidades 54.41%, expectativas nivel medio de satisfaccion 72.06%, y percepciones nivel alto

66.18%. Concluyendo que la satisfaccion es de nivel alto y se relaciona con la calidad de atencion.

Ramirez y Urure®® analizaron la satisfaccion de pacientes post operados en el servicio de cirugia
del Hospital Santa Maria del Socorro en Ica afio 2021. Fue un estudio transversal, cuantitativo y
descriptivo, con muestra de 147 pacientes mediante encuesta. Se obtuvo que la satisfaccion fue

de medio nivel 46.3%, seguido de alta 27.2%, y baja en 26.5%, segin dimensiones se hall6 nivel
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medio de satisfaccion en trato recibido 52.4%, continuidad del cuidado 42.9%, y resultado del
cuidado 41.5%. Concluyéndose que la satisfaccion es de nivel medio y se asocia con la calidad

del cuidado enfermero.

G4 identificaron el nivel de satisfaccion con la atencion de enfermeria en

Yupanqui y Roman
pacientes post quirurgicos del Hospital Santa Maria del Socorro de Ica afio 2020. Fue un estudio
descriptivo, transversal y cuantitativo, con participacion de 195 pacientes mediante encuesta. Se
obtuvo que la satisfaccion era de nivel medio 46.7%, al igual que las dimensiones mantiene

relacion de confianza 54.4%, conforta 51.3%, y accesibilidad 52.3%.
Justificacion e importancia.

Justificacion social: Segun la literatura cientifica, la satisfaccion del paciente constituye un
indicador vital para el sistema de salud, el cual permite a los pacientes tener una mejor percepcion
de su salud y pronta recuperacion, siendo el profesional de enfermeria el que debe velar por
brindar una atencion de calidad basada en la comunicacién eficaz y oportuna que muestre respeto,
empatia, escucha receptiva y aceptacion de las emociones del paciente. En este contexto, el
presente estudio determind si estos profesionales de la salud brindan una comunicacion eficiente
segun la percepcion de los pacientes hospitalizados en el servicio de cirugia, identificando por
medio de datos estadisticos el comportamiento de esta variable con el nivel de satisfaccion del
paciente. Por lo cual, el estudio cobra gran relevancia al conocer el indicador de calidad de la
comunicacion de enfermeria, el cual se esta asociando estadisticamente con la satisfaccion del
paciente, tema de gran relevancia que tendra como beneficiarios a los pacientes, al establecer

pautas para mejorar la labor asistencial y cuidado de la salud.

Justificacion tedrica: Con el desarrollo de esta investigacion se recopilé amplia informacion
sobre las variables anteriormente mencionadas, sustentando el estudio con remanente tedrico
desde el punto de vista de diversos organismos y autores que han abordado el mismo tema,
sirviendo de base cientifica que beneficiara al quehacer del profesional de enfermeria para mejorar
sus procesos de comunicacion en la atencion del paciente, sustentandose mediante base teérica
que caracteriza al tema para su mejor comprension. A su vez el estudio contribuye con nueva
informacién sobre los niveles y conexion de la comunicacion de enfermeria con la satisfaccion
del paciente segun los resultados obtenidos, el cual servira de remanente teérico para futuras

investigaciones.

Justificacion metodologica: Este estudio contribuye a mostrar base metodologica sustentado en
el método cientifico, considerando que se propusieron en el presente estudio técnicas,
instrumentos, procedimientos para recojo de informacion y técnicas estadisticas precisas para

analizar la relacion entre las variables “comunicacion de enfermeria” y “satisfaccion del
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paciente”, siendo este apartado de modelo para otras investigaciones futuras, y como marco

técnico para abordar el tema en otros contextos geograficos e institucionales.

Justificacion practica: Los hallazgos de la investigacion permitieron que se conozca mediante
analisis porcentual el nivel de comunicacién de enfermeria y su relacion con el nivel de
satisfaccion en pacientes hospitalizados en el servicio de cirugia, lo que a su vez permiti6 que se
planteen medidas o acciones institucionales para mejorar la capacidad de respuesta comunicativa
del profesional de enfermeria y brindar una mejor asistencia de la salud con un mayor nivel de
satisfaccion en el paciente quirrgico. La trascendencia del estudio radica en establecer pautas de
mejoramiento de la comunicacion de enfermeria en base a la aplicacion del proceso de atencion
de enfermeria sustentado en la evidencia cientifica, el cual respalda la importancia de la
interaccion del profesional para contribuir a la pronta recuperacion del paciente en el servicio de

cirugia del Hospital Regional de Ica.

Importancia: El estudio cobra gran relevancia, al analizar una de las competencias profesionales
y cientificas de la enfermeria, considerando que los procedimientos asistenciales y de tratamiento
al paciente requieren del establecimiento de una comunicacion fluida y armoniosa con el paciente,
con la finalidad de lograr la satisfaccion y recuperacion del paciente. Fue crucial analizar la
comunicacion que emplean los enfermeros en el servicio de cirugia, ya que esta interaccion directa
y significativa influye directamente en como los pacientes hospitalizados perciben la atencion de
salud. Una comunicacion efectiva, que transmita empatia, claridad y apoyo emocional, contribuye
significativamente a la satisfaccion del paciente, impactando positivamente en su experiencia
general durante la hospitalizacion y, potencialmente, en su proceso de recuperacion. Por lo tanto,
evaluar y mejorar continuamente las habilidades comunicativas de enfermeria se convierte en un

aspecto fundamental para optimizar la atencion y el bienestar de los pacientes quirurgicos.
Objetivos:

Objetivo General:
Determinar la relacion entre la comunicacion de enfermeria y la satisfaccion del paciente

hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025.

Objetivos Especificos:
OE1. Identificar la relacion entre la comunicacion de enfermeria segin la dimension respeto, y la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica,

2025.

OE?2. Identificar la relacion entre la comunicacion de enfermeria segin la dimensioén empatia, y
la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica,

2025.
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OE3. Identificar la relacion entre la comunicacion de enfermeria segin la dimensioén escucha
receptiva, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital

Regional de Ica, 2025.

OEA4. Identificar la relacion entre la comunicacion de enfermeria segiin la dimension aceptacion
de emociones, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital

Regional de Ica, 2025.
Hipaétesis:

Hipdtesis General:
HA. Existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria y la satisfaccion del

paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025.

HO. No existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria y la satisfaccion del

paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025.

Hipotesis Especificas:
HAI1. Existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria segun la dimension
respeto, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional

de Ica, 2025.

HO. No existe relacidon significativa entre la comunicacion de enfermeria segun la dimension
respeto, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional

de Ica, 2025.

HAZ2. Existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria segin la dimension
empatia, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional

de Ica, 2025.

HO. No existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria segun la dimension
empatia, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional

de Ica, 2025.

HA3. Existe relacion entre la comunicacion de enfermeria segun la dimension escucha receptiva,
y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica,

2025.

HO. No existe relacion entre la comunicacion de enfermeria segun la dimension escucha receptiva,
y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica,

2025.
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HAA4. Existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria segiun la dimension
aceptacion de emociones, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del

Hospital Regional de Ica, 2025.

HO. No existe relacion significativa entre la comunicaciéon de enfermeria segiin la dimension
aceptacion de emociones, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del

Hospital Regional de Ica, 2025.

El estudio se estructuroé en ocho apartados: En el primer capitulo se detalla la introduccion con
referentes tedricos, en el segundo capitulo la metodologia empleada en el estudio, en el capitulo
tercero se muestran los resultados estadisticos en base a los objetivos, en el capitulo cuarto la
discusion de hallazgos, en los capitulos quinto y sexto se muestran las conclusiones y
recomendaciones y para finalmente en el capitulo séptimo y octavo consignar la bibliografia y

anexos con datos adicionales.
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II. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1. Tipo, nivel, disefio de estudio.

Segun el tipo de investigacion, es basico, transversal y de enfoque cuantitativo. Fue basico
porque el estudio amplid la informacién sobre una problematica ya existente en el medio social,
caracterizando a las variables para su mejor comprension. Fue transversal, porque la informacion
del estudio se recogid en un solo momento, haciendo un corte en el tiempo. Fue de enfoque
cuantitativo, porque el analisis de las variables se realizd6 mediante técnicas matematicas y

estadisticas®>.

El nivel de investigacion fue correlacional, ya que se establecio la conexion o relacion entre dos
variables, con la finalidad de observar su comportamiento segun cruce porcentual, el cual permitio
dar respuesta a una hipdtesis de estudio con la ejecucion de una prueba estadistica®. El esquema

es el siguiente:

(0))

Donde M es la muestra, Ol es la variable comunicacién de enfermeria, O2 es la variable

satisfaccion del paciente, y r es la relacion estadistica.

En cuanto al disefio, es no experimental, considerando que las variables fueron analizadas sin

hacer alguna modificacion o alteracion de los datos recogidos®.

2.2. Poblacion — muestra.

Poblacion: Conformado por todos los pacientes hospitalizados en el servicio de cirugia del
Hospital Regional de Ica. Para su determinacion se procedio a calcular el promedio de pacientes
entre los meses de Enero a Julio del 2025, el cual fue 427 pacientes: Enero 383 pacientes, Febrero
369 pacientes, Marzo 482 pacientes, Abril 459 pacientes, Mayo 426  pacientes, Junio 426
pacientes, Julio 447 pacientes. Total: 2992/7 = 427 pacientes en promedio por mes. (Ver Anexo

11)

Muestra: Obtenido por formula estadistica, en base al calculo de promedio mensual de pacientes:

3 Z%.p.q.N
"~ (N-1).E2 +p.q.22

n
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Dénde:

N = Poblacion = 427

Z = Intervalo confianza = 1.96
p = Intervalo de éxito = 0.5

q = Intervalo para fracaso = 0.5
E = Error muestral = 0.05
Reemplazando:

B 1.96% x 0.5 x 0.5 x 427 4100908  410.0908 _ 203
©0.052(427 —1)+1962x05x0.5 1.065+0.9604  2.0254

n

Por tanto, la muestra fue integrada por 203 pacientes, captados durante el mes de Agosto del 2025.

Unidad de Analisis: Cada paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional

de Ica, los cuales fueron seleccionados con técnica aleatoria, y seglin los criterios siguientes:

Criterios de Inclusion:

e Pacientes mayores de edad (18 y mas afios) que se encuentren hospitalizados en el servicio de
cirugia.

e Pacientes de ambos sexos

e Pacientes que aceptaron participar voluntariamente en el estudio.

Criterios de Exclusion:
e Pacientes con problemas cognitivas y/o de psicomotricidad fina que les impida contestar el
cuestionario.

e Pacientes que rechazaron firmar el consentimiento informado.

2.3. Técnicas de recojo de datos.

Técnica: Para el presente estudio se ejecutd la técnica de encuesta, siendo un procedimiento

estandar que recaba informacion mediante preguntas dirigidas a los participantes, consignados en

un documento impreso (cuestionario)®”. Para aplicar la técnica, se realizaron las siguientes

acciones:

a) Se solicitd el permiso correspondiente al hospital, siendo evaluado el proyecto por el comité
de ética del establecimiento.

b) Posteriormente se obtuvo el documento de autorizacion de las autoridades del Hospital
Regional de Ica (Ver Anexo 10), con resolucion directoral N° 485-2025-HRI/DE.

¢) Luego se coordiné con las autoridades del servicio de cirugia para fijar procedimientos, fecha

y hora de recojo de informacion.
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d) En el mes de agosto se ejecutd la encuesta, previa orientacion a los pacientes sobre los
objetivos del estudio, y brindandoles el consentimiento informado para la firma de

participacion voluntaria.

2.4. Instrumentos de recoleccion de datos.

Se empled como instrumento el cuestionario, conformado de las siguientes partes:

a) Datos generales de los pacientes.
Presentando 5 preguntas sociodemograficas: Edad, sexo, nivel educativo, lugar de procedencia y

estado civil.

b) Cuestionario de comunicacion de enfermeria.
De origen nacional, elaborado por Bejarano et al, quienes analizaron la comunicacion de

enfermeria seglin percepcion de pacientes de un hospital en 2022?%. Sus caracteristicas son:

Estructura: Con 21 items divididos en 4 dimensiones: Respeto ( 6 items), Empatia (4 items),

Escucha receptiva (4 items) y Aceptacion de emociones (7 items)

Validez: Bejarano et al realizaron la validacion de contenido mediante 5 expertos en el tema,
obteniendo una valoracion global cuantitativa de 1.00 (100% de aceptacion) y calificacion

cualitativa de “muy buena construccion”?®,

Confiabilidad: De igual forma Bejarano et al confirman que el cuestionario de comunicacioén de
enfermeria tiene una confiabilidad Alfa de Cronbach de 0.992%. En el presente estudio se
corrobor6 su confiabilidad mediante prueba piloto con el 10% de la muestra (20 pacientes)

obteniendo en el Alfa de Cronbach un valor de 0.889 (Ver Anexo 6).

Alternativas de respuestas: Disefiado en escala Likert con las siguientes alternativas: Siempre

(4 pt), frecuentemente (3 pt), algunas veces (2 pt) y nunca (1 pt).

Niveles y puntuaciones: La comunicacion de enfermeria fue medido en 3 niveles, y sus puntajes

fueron determinados con técnica de intervalo, de la siguiente forma:

Deficiente Regular Bueno
Comunicacion de enfermeria  21-42 pt. 43-63 pt. 64-84 pt.
D1. Respeto 6-12 pt. 13-18 pt. 19-24 pt.
D2. Empatia 4-8 pt. 9-12 pt. 13-16 pt.
D3. Escucha receptiva 4-8 pt. 9-12 pt. 13-16 pt.
D4. Aceptacion de emociones  7-14 pt. 15-21 pt. 22-28 pt.

22



¢) Cuestionario de satisfaccion del paciente.
De origen nacional, elaborado por Chiroque et al- quienes analizaron la satisfaccion del paciente

quirtrgico de un hospital en 2023@®. Sus caracteristicas son:

Estructura: Con 18 items divididos en 3 dimensiones: D1. Trato en el cuidado (8 items), D2.

Continuidad del cuidado (3 items), y D3. Resultado del cuidado (7 items).

Validez: Chiroque et al realizaron la validacion por criterio mediante 4 expertos en el tema,
obteniendo una valoracion global de 0.99 (99% de aceptacion). A su vez realizaron la validez de

contenido, obteniendo un valor de 0.98 (98%) de aceptabilidad®®.

Confiabilidad: De igual forma Chiroque et al confirman que el cuestionario de satisfaccion del
paciente tiene una confiabilidad Alfa de Cronbach de 0.987?®. En el presente estudio se corrobord
su confiabilidad mediante prueba piloto con el 10% de la muestra (20 pacientes) obteniendo en el

Alfa de Cronbach un valor de 0.939 (Ver Anexo 6).

Alternativas de respuestas: Disenado en escala Likert con las siguientes alternativas: Nunca (1),

a veces (2) y siempre (3).

Niveles y puntuaciones: La satisfaccion del paciente fue medido en 3 niveles, y sus puntajes

fueron determinados con técnica de intervalo, de la siguiente forma:

Nivel Bajo Nivel Medio  Nivel Alto

Satisfaccion del paciente 18-30 31-42 pt. 43-54 pt.
D1. Trato en el cuidado 8-13 pt 14-18 pt. 19-24 pt,
D2. Continuidad del cuidado  3-5 pt. 6-7 pt. 8-9 pt.

D3. Resultado del cuidado 7-12 pt. 13-17 pt. 18-21 pt.

2.5. Técnica procesamiento, analisis e interpretacion de datos:

Codificacion — sistematizacion de datos: La informacion fue redactada en una sadbana de datos
empleando el programa Excel 2024, asignando una valoracion arabiga a cada respuesta para el

respectivo codificado, quedando finalmente sistematizado.

Analisis cuantitativo: La codificacion fue analizada en el programa estadistico SPSS Version
27, obteniendo resultados estadisticos por cada variable y dimensiones segliin frecuencias -

porcentajes que fueron consignados en graficos o tablas.

Analisis estadistico correlacional: Para la relacion entre variables, se aplic la prueba estadistica
no paramétrica Rho de Spearman (r), esto debido a que el analisis de la normalidad de datos

mediante el estadistico de Kolmogoérov-Smirnov (para 50 a mas participantes) indicd que los datos
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de ambas variables no provenian de una normal distribucion (p<0.05) (Ver Anexo 6). Se

considerd en la prueba estadistica un intervalo de confianza de 95% (p<0.05).

2.1. Aspectos éticos.

Se tomo en consideracion los siguientes principios bioéticos de enfermeria en investigaciones con

individuos:

e Autonomia: La participacion de los pacientes fue libre y voluntaria. Se les brind6 el documento
de consentimiento, con la finalidad de dejar constancia de su participacion sin obligacion alguna.
A su vez tuvieron libre decision de abandonar la investigacion en cualquier momento.

e Justicia: Se brindd respeto, amabilidad y cordialidad a cada paciente, evitando que existan
situaciones discriminativas. Obtuvieron informacion sobre los alcances del estudio.

* No maleficencia: Se brind¢ proteccion fisica y psicoldgica a los participantes, no se caus6 dafio
alguno que atentara su esfera biopsicosocial. Se respetaron sus derechos humanos en todo
momento.

¢ Beneficencia: Se brindd orientacion sobre la importancia y beneficios del estudio para mejorar

la atencion en el area de cirugia, y se les indico que no existian beneficios econémicos.
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1. RESULTADOS

Tabla 1. Datos generales de los pacientes hospitalizados en el servicio de cirugia del

Hospital Regional de Ica, 2025

Datos generales N° %
18-29 afios (joven) 50 24.6%
30-59 anos (adulto) 96 47.3%
Edad

60 a mas afios (adulto mayor) 57 28.1%
Total 203  100.0%

Masculino 90 44.3%

Sexo Femenino 113 55.7%
Total 203 100.0%

Ninguno 9 4.4%

Primaria 30 14.8%

Nivel Educativo  Secundaria 108 53.2%
Superior 56 27.6%
Total 203  100.0%

Zona urbana 135 66.5%

Lugar de Zona rural 68  33.5%

procedencia

Total 203 100.0%

Soltero(a) 84 41.4%

Casado(a) 41 20.2%

Conviviente 66 32.5%

Estado civil )
Divorciado(a) 3 1.5%
Viudo(a) 9 4.4%

Total 203  100.0%

Interpretacion:

Se observa los datos generales de los pacientes, predominando la edad de 30 a 59 afios 47.3%,
sexo femenino 55.7% y de nivel educativo secundaria 53.2%. A su vez la mayoria provenia de la

zona urbana 66.5% y el estado civil predominante fue el ser soltero(a) 41.4%.

25



Tabla 2. Relacion entre la comunicacion de enfermeria y la satisfaccion del paciente

hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025

Satisfaccion del paciente

Y . - - . . Total
Comunicacién Nivel Bajo  Nivel Medio ~ Nivel Alto
de enfermeria
Ne % N° % Ne° % Ne° %
Deficiente 24 11.8% 30 14.8% 0 0.0% 54 26.6%
Regular 5 25% 15 7.4% 66 32.5% 86 42.4%
Bueno 3 1.5% 0 0.0% 60 295% 63 31.0%
Total 32 15.8% 45 222% 126 62.0% 203 100.0%
Correlaciones
Comunicaciéon  Satisfaccion
de enfermeria  del paciente
c L Coeficiente correlacion 1,000 702"
omunicacion . :

de enfermeria Sig. (bilateral) . ,000

Rho N 203 203
Spearman Satisfaceion del Coeficiente correlacion ,702™ 1,000

ahistacelof de Sig. (bilateral) 000 .
paciente
N 203 203
**Correlacion positiva y alta (p<0.05)
Interpretacion:

Los datos muestran que en pacientes que percibieron deficiente comunicacion de enfermeria,

tuvieron en su mayoria nivel bajo y medio de satisfaccion con la atencion (11.8% y 14.8%

respectivamente). En contraposicion, se aprecia que el alto nivel de satisfaccion es caracteristico

en pacientes que percibieron regular y buena comunicacion de enfermeria (32.5% y 29.5%

respectivamente).

En los resultados inferenciales se confirm6 mediante prueba estadistica Rho de Spearman que la

relacion entre estas variables significativa y de fuerza positiva y alta (p=0.000, r = 0.702), es decir

que, a mayor comunicacion brindada por la enfermera, mayor es la satisfaccion del paciente. Por

lo que se acepto la hipotesis alterna (HA): “Existe relacion significativa entre la comunicacion de

enfermeria y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital

Regional de Ica, 2025”.
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Tabla 3. Relacion entre la comunicacion de enfermeria segiin la dimension respeto, y la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de

Ica, 2025

Satisfaccion del paciente
Total

D1. Respeto Nivel Bajo  Nivel Medio Nivel Alto
N° % Ne % N° % N° %

Deficiente 18  89% 27 13.3% 6 2.9% 51 25.1%
Regular 9 44% 18 89% 64  31.5% 91 44.8%
Bueno 5 2.5% 0  0.0% 56  27.6% 61 30.1%
Total 32 158% 45 222% 126 62.0% 203 100.0%
Correlaciones
Satisfaccion
Respeto .
del paciente
Coeficiente correlacion 1,000 ,5617
Respeto Sig. (bilateral) . ,000
Rho N 203 203
Spearman Satisfaccién del Coeficiente correlacion ,5617 1,000
atistacelon e Sig. (bilateral) 000 .
paciente
N 203 203

**Correlacion positiva y moderada (p<0.05)

Interpretacion:

Se evidencia en el cruce porcentual que en pacientes que percibieron deficiente respeto en la
enfermera, en su mayoria tuvieron nivel bajo y medio de satisfaccion (8.9% y 13.3%
respectivamente). Sin embargo, el alto nivel de satisfaccion fue caracteristico en pacientes que

percibieron regular y buen respeto de la enfermera (31.5% y 27.6% respectivamente).

Segtin los resultados estadisticos, estas variables presentan relacion significativa (p=0.000) y la
fuerza de correlacion es positiva y moderada (r = 0.561), lo que confirmd que a mayor respeto
brindado por la enfermera, mayor es la satisfaccion en los pacientes. Por ello se acepto la hipotesis
alterna (HA1): “Existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria segun la
dimension respeto, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del

Hospital Regional de Ica, 2025”.
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Tabla 4. Relacion entre la comunicacion de enfermeria segun la dimensiéon empatia, y la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de

Ica, 2025

Satisfaccion del paciente
D2. Empatia  Nivel Bajo  Nivel Medio Nivel Alto
N° % N° % N° % Ne %

Total

Deficiente 32 158% 39 192% 13 6.4% 84 41.4%
Regular 0 0.0% 3 1.5% 53 26.1% 56 27.6%
Bueno 0 0.0% 3 1.5% 60 29.5% 63 31.0%
Total 32 158% 45 222% 126 62.0% 203 100.0%
Correlaciones
i Satisfaccion
Empatia .
del paciente
Coeficiente correlacion 1,000 , 733
Empatia Sig. (bilateral) . ,000
Rho N 203 203
Spearman Satisfaccién del Coeficiente correlacion 733 1,000
atistacelon e Sig. (bilateral) 000 .
paciente
N 203 203

**Correlacion positiva y alta (p<0.05)

Interpretacion:

Se confirma que en pacientes que percibieron deficiente empatia en la enfermeria, en su mayoria
se mostraron con nivel bajo y medio de satisfaccion con la atencion (15.8% y 19.2%). Sin
embargo, en pacientes que percibieron regular y buena empatia, en su mayoria presentaron alto

nivel de satisfaccion con la atencion (26.1% y 29.5% respectivamente).

La prueba estadistica determind que estas variables se relacionan de forma significativa y de
fuerza positiva y alta (p = 0.000, r = 0.733), indicando este resultado que, a mayor empatia de la
enfermera, mayor es la satisfaccion del paciente. Aceptandose la hipotesis alterna (HA2): “Existe
relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria segin la dimension empatia, y la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica,
2025”7,
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Tabla 5. Relacion entre la comunicacion de enfermeria segiin la dimension escucha
receptiva, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital

Regional de Ica, 2025

Satisfaccion del paciente
D3. Escucha Total
Nivel Bajo  Nivel Medio Nivel Alto

receptiva
N° % N° % Ne % N° %
Deficiente 24 11.8% 36 17.7% 6 29% 66  32.5%
Regular 5 2.5% 6 3.0% 82 404% 93 458%
Bueno 3 1.5% 3 1.5% 38 18.7% 44  21.7%
Total 32 158% 45 222% 126 62.0% 203 100.0%
Correlaciones
Escucha Satisfaccion
receptiva del paciente
Escuch Coeficiente correlacion 1,000 ,6317
sevena Sig. (bilateral) . 000
receptiva
Rho N 203 203
Spearman Satisfaccién del Coeficiente correlacion ,6317 1,000
atistacelon e Sig. (bilateral) 000 .
paciente
N 203 203

**Correlacion positiva y moderada (p<0.05)

Interpretacion:

Segun los datos porcentuales, se aprecia que en pacientes que percibieron deficiente escucha
receptiva por parte de la enfermera, en su mayoria presentaron nivel bajo y medio de satisfaccion
con la atencion (11.8% y 17.7% respectivamente). En contraposicion, se confirma que el alto
nivel de satisfaccion predomind en pacientes que percibieron regular y buena escucha receptiva

(40.4% y 18.7% respectivamente).

La prueba estadistica Rho de Spearman confirmé que estas variables se relacionan de forma
significativa (p=0.000) y con una fuerza de correlacion positiva y moderada (r=0.631), indicando
este resultado que, a mayor escucha receptiva en la enfermera, mayor es la satisfaccion del
paciente. Aceptandose la hipotesis alterna (HA3): “Existe relacidon significativa entre la
comunicacion de enfermeria seglin la dimension escucha receptiva, y la satisfaccion del paciente

hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025”.
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Tabla 6. Relacion entre la comunicacion de enfermeria segiin la dimension aceptacion de
emociones, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital

Regional de Ica, 2025

Satisfaccion del paciente
D4. Aceptacion  Njve] Bajo  Nivel Medio  Nivel Alto
de emociones
N° % Ne % N° % N° %

Total

Deficiente 29 143% 28 13.8% 6 2.9% 63 31.0%

Regular 0 0.0% 8 3.9% 44 21.7% 52 25.6%

Bueno 3 1.5% 9 4.5% 76 37.4% 88 43.4%

Total 32 158% 45 222% 126 62.0% 203 100.0%
Correlaciones

Aceptacion de  Satisfaccion
emociones del paciente

Acentacion d Coeficiente correlacion 1,000 ,644™
ceptacion de Sig. (bilateral) . 000
emociones
Rho N 203 203
Spearman Satisfaccién del Coeficiente correlacion ,644™ 1,000
atistacelon e Sig. (bilateral) 000 .
paciente
N 203 203

**Correlacion positiva y alta (p<0.05)

Interpretacion:

Se observa que en pacientes que percibieron deficiente aceptacion de emociones en la enfermera,
en su mayoria presentaron nivel bajo y medio de satisfaccion con la atencion (14.3% y 13.8%
respectivamente). En contraposicion, se confirma que el alto nivel de satisfaccion es caracteristico
en pacientes que percibieron regular y buena aceptacion de emociones en la enfermera (21.7% y

37.4% respectivamente).

Los resultados inferenciales determinaron que estas variables se relacionan de forma significativa
y con fuerza positiva y moderada (p=0.000, r = 0.644), es decir que, a mayor aceptacion de
emociones en la enfermera, mayor es la satisfaccion en los pacientes. Por tanto se aceptd la
hipdtesis alterna (HA4): “Existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria segun
la dimension aceptacidén de emociones, y la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio

de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025,

30



IV. DISCUSION

Al conocer los resultados del objetivo general, se confirmé estadisticamente que la comunicacion
de enfermeria se relaciona de forma significativa con la satisfaccion del paciente hospitalizado en
cirugia (p=0.000), observandose en el cruce porcentual que en pacientes que percibieron
deficiente comunicacion por parte de la enfermera, en su mayoria se mostraron con bajo y medio
nivel de satisfaccion (11.8% y 14.8%), y la alta satisfaccion prevalecid en pacientes que
percibieron regular y buena comunicacion (32.5% y 29.5%), confirmando la prueba estadistica
Rho de Spearman que la correlacion era positiva y alta (r = 0.702). Este resultado confirma que
una constante comunicacion por parte de la enfermera aumenta la satisfaccion del paciente
quirtrgico, ya que la informacion clara sobre la cirugia y los procesos de recuperacion disminuye
la ansiedad y genera confianza; ademads, la escucha activa y la educacion continua sobre los
cuidados hacen que el paciente se sienta valorado y seguro, lo que lo impulsa a participar
activamente en su bienestar y tener mayor satisfaccion con la atencion. Este hallazgo fue
confirmado por Hinostroza, quien también hallé en un hospital de Huancayo que la satisfaccion
en pacientes hospitalizados era mayor en quienes percibieron mejor comunicacion del personal
enfermero (p=0.000)?>, siendo a su vez respaldado por Coapaza y Luque en su estudio con
pacientes de un hospital de Moquegua, quien también hall6 niveles altos de satisfaccion, el cual
se asociaba con la comunicacion brindada por los enfermeros (p=0.000)?. A su vez Oxa y
Loayza manifiestan en 2021, que los pacientes que mantuvieron una mayor comunicacién con la
enfermera, suelen tener mejor perspectiva de la atenciéon y se muestran mas satisfechos,

confirmando la relacion entre estas variables (p=0.000)?.

En lo que respecta al objetivo especifico 1, los resultados del presente estudio confirmaron que
el respeto que brinda la enfermera al paciente, esta relacionada significativamente y de forma
positiva y moderada (p=0.000, r = 0.561), evidenciandose a su vez en el cruce porcentual que en
pacientes que percibieron deficiente respeto, presentaron en su mayoria bajo y medio nivel de
satisfaccion (8.9% y 13.3%), y de forma contraria en pacientes con alta satisfaccion percibieron
que la enfermera les brindaba un buen y regula respeto (31.5% y 27.6%). Este hallazgo indica que
el respeto demostrado por el personal de enfermeria garantiza que el paciente sienta dignidad
durante la experiencia hospitalaria, y al experimentar cortesia, amabilidad, sensibilidad cultural y
privacidad, la enfermeria fomenta un sentimiento de seguridad y una mayor satisfaccion en el
paciente con los procedimientos realizados. Caira respalda este resultado, ya que manifiesta que
las enfermeras deben mostrar respeto en todo momento, y que esta dimension se asocia a un mayor
nivel de satisfaccion en pacientes hospitalizados de un hospital en Arequipa (p=0.000)*>, siendo

también semejante a lo reportado por Charca, quien evidencié en Lima que la alta satisfaccion en
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pacientes se debe a que la enfermera demuestra respeto y cordialidad durante sus labores

asistenciales, siendo esta relacion muy significativa (p=0.000)7.

Concerniente al objetivo especifico 2, se constatd en los resultados de la presente investigacion
que la empatia que muestra la enfermera se relaciona con la satisfaccion de los pacientes
hospitalizados en cirugia (p=0.000) mostrandose en el cruce porcentual que en pacientes que
consideraron que la enfermera mostraba deficiente empatia, la baja y media satisfaccion era
mayor (15.8% y 19.2%), sin embargo esta situacion contraria se mostro en pacientes con alta
satisfaccion, quienes percibieron empatia de nivel regular y bueno en la enfermera que les brindé
la atencion (26.1% y 29.5%). En este contexto, la enfermera al ponerse en el lugar del otro, logra
comprender los temores y dolor del paciente, el cual va mas alla de los indicadores clinicos,
conexion emocional que permite una atencion con calidez humana y un trato mas sensible a las
necesidades emocionales del paciente, originando que el paciente que se sienta genuinamente
escuchado y comprendido, experimentando un mayor consuelo y perciba un cuidado integral y
afectuoso, elevando su nivel de satisfaccion con toda la experiencia hospitalaria. Bejarano
coincide con este hallazgo, al evidenciar en su estudio que la enfermera mostraba mayor empatia,
el cual permitia que los pacientes hospitalizados en Huancayo tuvieran una mayor satisfaccion
con los procedimientos realizados por estos profesionales, hallando una significancia bilateral

@8 En Ica Degregori también confirma que la alta satisfaccion esta

significativa (p=0.000)
asociada con una mayor empatia durante el cuidado de enfermeria (p=0.000), enfatizando que las
cualidades de solidaridad, afecto y conexion emocional por parte de la enfermera son aspectos

empaticos decisivos para que el paciente se sienta satisfecho y a gusto con la atencion®V,

Posteriormente se establecio en el objetivo especifico 3 la relacion entre la escucha receptiva y
la satisfaccion del paciente, mostrando la prueba estadistica Rho de Spearman una correlacion
positiva moderada y significativa (p=0.000, r = 0.631), indicando el cruce porcentual que en
pacientes con baja y media satisfaccion, percibieron con mayor frecuencia que la enfermera no se
dedicaba a escuchar sus necesidades, catalogandolo como deficiente (11.8% y 17.7%), sin
embargo en pacientes que se mostraron con alta satisfaccion, consideraron que la enfermera que
les brindd la atencidon estaba atento a sus inquietudes o solicitudes en forma regular o buena
(40.4% y 18.7%). Este panorama demuestra que la escucha constante del enfermero(a) permite
captar las preocupaciones y necesidades emocionales o fisicas de manera precisa ¢ inmediata en
el paciente, validando sus sentimientos y generando un vinculo de confianza, dando lugar a que
se sientan escuchados y el paciente experimenta un gran alivio en su condicidon de salud,
minimizando la sensacion de estar desatendido o ser solo un ntimero en el hospital, facilitando un
cuidado mas eficaz y personalizado, lo que se traduce directamente en una percepcion muy

positiva y una mayor satisfaccion con el servicio de enfermeria. Quien confirma este hallazgo es

32



Charca, al evidenciar en un hospital de Lima que la escucha receptiva que brinda la enfermera es
decisiva para que los pacientes hospitalizados tengan satisfaccion plena con la atencion
(p=0.000)?7, y Bejarano también manifiesta que los procesos de interaccion con el paciente
mediante la escucha constante de sus necesidades durante la estancia hospitalaria, permite a los
pacientes tener una mejor percepcion del servicio y mayor satisfaccion, confirmando la relacion

significativa (p=0.000)?®.

Finalmente, se determind en el objetivo especifico 4 que la dimension aceptacion de emociones
es vital para la satisfaccion del paciente, al encontrarse en el resultado bilateral un indice
significativo y de fuerza positiva y moderada (p=0.000, r = 0.644), evidenciandose en el cruce
porcentual que en pacientes que indicaron que la enfermera no mostraba emociones ante sus
necesidades, tuvieron bajo y medio nivel de satisfaccion (14.3% y 13.8%), sin embargo en
pacientes que refirieron que la enfermera establecia una afectividad regular y buena, se mostraban
con alto nivel de satisfaccion (21.7% y 37.4%). Interpretando este hallazgo, se confirma que la
aceptacion de emociones por parte de la enfermera permite validar los sentimientos de miedo,
dolor o frustracion en los pacientes, creando un entorno de apoyo psicologico esencial en
momentos de vulnerabilidad durante su proceso de recuperacion; al reconocer y aceptar las
reacciones emocionales del paciente, el personal de enfermeria establece una conexiéon mas
humana y terapéutica, lo que fomenta la expresion de sus preocupaciones y le da la certeza de que
esta siendo cuidado por alguien que comprende su experiencia, lo cual se traduce en una mejor
percepcion del servicio asistencial, y se sientan mas satisfechos. Bejarano confirma que la
transmision de emociones durante los procedimientos que realiza la enfermera es vital para que
el paciente sienta satisfaccion en sus necesidades de salud, afirmando que estas variables guardan
relacion significativa (p=0.000)®. De igual forma Charca afirma en su estudio que la afectividad
y sentimientos que brinda la enfermera al paciente en su competencia emocional permite que se
tenga una mejor percepcion sobre la atencion y mayor satisfaccion con estos profesionales y se

correlacionan estadisticamente (p=0.000)?7.

Limitaciones y fortalezas: Cabe recalcar, que en el presente estudio no existi6 limitaciones, ya
que se obtuvo el permiso institucional y la afluente participacion de los pacientes para responder
el instrumento de recojo de datos en el tiempo establecido, con recursos financieros y aspectos
bioéticos debidamente definidos. Las fortalezas fueron que se pudo identificar el nivel de
satisfaccion del paciente en relacion a la comunicacion que brindaba el profesional de enfermeria,

lo que permitio establecer pautas de mejoramiento para mejorar la labor asistencial.
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V. CONCLUSIONES

Se confirmé que existe relacion significativa entre la comunicacion de enfermeria y la
satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de
Ica, 2025 (p=0.000), siendo la fuerza de correlacion positiva y alta (r = 0.702), es decir
que, a mayor comunicacion brindado por la enfermera, mayor es la satisfaccion del

paciente.

La dimension respeto se relaciond significativamente con la satisfaccion (p=0.000),
presentando una fuerza de correlacion positiva y moderada (r = 0.561), confirmandose

que, a mayor respeto brindado por la enfermera, mayor es la satisfaccion del paciente.

Existe relacion significativa entre la dimension empatia y la satisfaccion (p=0.000),
evidenciandose una fuerza de correlacion positiva y alta (r = 0.733), corroborandose que,

a mayor empatia mostrado por la enfermera, mayor es la satisfaccion del paciente.

La dimension escucha receptiva se relaciond de forma significativa con la satisfaccion
(p=0.000), siendo la fuerza de correlacion positiva y moderada (r = 0.631), es decir que, a

mayor escucha receptiva en la enfermera, mayor es la satisfaccion del paciente.

Se confirmo que existe relacion significativa entre la dimension aceptacion de emociones
y la satisfaccion (p=0.000), evidenciandose una fuerza de correlacion positiva y moderada
(r = 0.644), es decir que, a mayor aceptacion de emociones mostrado en la enfermera,

mayor es la satisfaccion del paciente.
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VI. RECOMENDACIONES

Se recomienda para abordar la relacion entre variables, que las autoridades del servicio de
cirugia coordinen con las autoridades del hospital la ejecucion de programas de actualizacion
profesional sobre cuidado humanizado basado en la evidencia, en el cual el personal enfermero
pueda mejorar su labor asistencial enfocada en una comunicacion efectiva y transpersonal para

una mejor atencion y satisfaccion del paciente.

Para mejorar el respeto en la comunicacion, es vital que el departamento de enfermeria brinde
capacitacion continua a los enfermeros sobre la dignidad humana, ensefiando técnicas de
comunicacién respetuosa con lenguaje condescendiente y promoviendo la sensibilidad
cultural. A su vez se recomienda al servicio de cirugia que monitoree el cumplimiento estricto
de protocolos de privacidad y confidencialidad del paciente, asegurando que se respete sus
decisiones en el tratamiento médico e intimidad corporal, reforzando de esta forma la

conformidad y satisfaccion con la atencion de salud.

Para elevar la empatia, se recomienda a las autoridades del servicio de cirugia, que ejecuten
talleres de entrenamiento basado en juego de roles y de simulacion que permitan a las
enfermeras experimentar el rol del paciente, con la finalidad de que puedan comprender sus
miedos y vulnerabilidad en la estancia hospitalaria, promover mediante estos talleres valores
personales como la solidaridad, comprension afectiva, generosidad y resiliencia, mejorando

de esta forma la atencion humanizada al paciente y elevar su satisfaccion.

Que el personal de enfermeria participe de capacitaciones periddicas sobre la escucha
receptiva durante la atencion al paciente, en el cual puedan aprender técnicas especificas como
el contacto visual, lenguaje corporal positivo, comprension de sentimientos y planificacion de
cuidado basado en la expresion de necesidades y preocupaciones del paciente, vital para que

estos profesionales mejoren su competencia comunicativa y el paciente se sienta mas valorado.

Finalmente recomendar a las autoridades del servicio de cirugia, que establezcan programas
de aceptacion de emociones basado en el cuidado humanizado, en el cual las enfermeras
puedan aprender sobre la identificacion y gestion de emociones positivas durante la atencion
al paciente, control de situaciones conflictivas, y regulacion emocional para evitar la

insensibilidad con el paciente.
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Anexo 1. Matriz de Consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
HIPOTESIS GENERAL Tipo y disefio de investigacion: Basico,
PROBLEMA GENERAL | OBJETIVO GENERAL o
) ) transversal, enfoque cuantitativo.
- Cusl es Ia relacion entre | Determinar la relacion ent HA. Existe relacion
¢h-uatesfarelacion entre fa clerminarfa refacion entre significativa entre la Nivel de investigacion: Correlacional

comunicacion de
enfermeria y la satisfaccion
del paciente hospitalizado
en el servicio de cirugia del
Hospital Regional de Ica,
20257

la comunicacion de
enfermeria y la satisfaccion
del paciente hospitalizado
en el servicio de cirugia del
Hospital Regional de Ica,
2025.

comunicacion de enfermeria
y la satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025

PROBLEMAS
ESPECIFICOS

PEIL. ;Cudl es la relacion
entre la comunicacion de
enfermeria segun la
dimensioén respeto, y la
satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025?

PE2. (Cual es la relacion
entre la comunicacion de
enfermeria segun la
dimensién empatia, y la
satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital

Regional de Ica, 2025?

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

OE1. Identificar la relacion
entre la comunicacion de
enfermeria
dimension respeto, y la
satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025.

segin la

OE2. Identificar la relacion
entre la comunicacion de
enfermeria  segun  la
dimension empatia, y la
satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025.

HIPOTESIS
ESPECIFICAS

HATL. Existe relacion
significativa entre la

comunicacion de enfermeria
segun la dimension respeto, y
la satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025

HA2.
significativa
comunicacion de enfermeria
segun la dimension empatia,
y la satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025

Existe relacion

entre la

Variable 1.
“Comunicacion de
enfermeria”

Sus dimensiones:

e Respeto

e Empatia

e Escucha receptiva

e Aceptacion de emociones

Variable 2.
“Satisfaccion del paciente”
Sus dimensiones:

e Trato en el cuidado
e Continuidad del cuidado
e Resultado del cuidado.

Diseiio: No experimental

Poblacion: Todos los pacientes
hospitalizados en servicio de cirugia del
Hospital Regional de Ica. En promedio
mensual 427 pacientes (estimacion de Enero
a Julio del 2025).

Muestra: Obtenido por formula estadistica,
en total 203 pacientes.

Técnica e instrumentos: Técnica de
encuesta. Como instrumento el cuestionario
conformado de 3 partes: Datos generales,
cuestionario de comunicacion de enfermeria
y cuestionario de satisfaccion del paciente.

Validados en el contexto nacional.
Procesamiento y Analisis estadistico:

e Sistematizacion de la  informacion
mediante codificado en Excel 2024.

e Analisis cuantitativo (frecuencias y
porcentajes) en forma global y por
dimensiones en SPSS 27.

e Prueba estadistica de Rho de Spearman,
con 95% de confianza (p<0.05).
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PE3. ;Cual es la relacion
entre la comunicacion de
enfermeria  segun la
dimension escucha
receptiva, y la satisfaccion
del paciente hospitalizado
en el servicio de cirugia del
Hospital Regional de Ica,

20257

PE4. (Cual es la relacion
entre la comunicacién de

enfermeria segun la
dimension aceptacion de
emociones, y la

satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025?

OE3. Identificar la relacion
entre la comunicacion de
enfermeria  segun  la
dimension escucha
receptiva, y la satisfaccion
del paciente hospitalizado
en el servicio de cirugia del
Hospital Regional de Ica,

2025.

OE4. Identificar la relacion
entre la comunicacion de

enfermeria segun la
dimension aceptacion de
emociones, y la

satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025.

HA3. Existe relacion entre la
comunicacion de enfermeria
segiun la dimension escucha
receptiva, y la satisfaccion
del paciente hospitalizado en
el servicio de cirugia del
Hospital Regional de Ica,
2025

relacion
entre la

HAA4. Existe
significativa
comunicacion de enfermeria
segun la dimension
aceptacion de emociones, y
la satisfaccion del paciente
hospitalizado en el servicio
de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025
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Anexo 2. Operacionalizacion de variables

Variables Def. conceptual Def. operacional Dimensiones Indicador Valor Final
Saludo de la enfermera
Llama por su nombre
Se presenta antes del procedimiento
Respeto ) ]
Se entiende como la Explica con palabras sencillas
destreza del Es el nivel de Expresa decisiones
rofesional de icacid
P p comunicacion que Brinda informacién sobre salud
enfermeria para . .
. brinda el profesional
comunicarse Enfermera comprende lo que le pasa
; ; de enfermeria, segun .
1nten01qnalmente con g , Se muestra comprensiva Deficiente:
el paciente, con el la percepcion de los Empatia . . 21-42 ot
objetivo principal de sacientes Inspira confianza para contar preocupaciones pt.
V1. comprender su hosoitalizad | Se muestra comprometida con el cuidado
. P ospitalizados en e )
Comunicacién | PErsPective, ah\,/lar - . . Permite que se exprese libremente Regular:
. malestar emocional, | servicio de cirugia del 43-63 pt.
de enfermeria ; Escucha Le escucha cuando le pregunta algo
fortalecer su ctapac1dad Hospital Regional de preg g
de afrontamiento y . receptiva Muestra confianza para contar dudas o temores
.- Ica, medido con un Bueno:
facilitar su proceso de . . .
Utiliza lenguaje no verbal para comunicarse 64-84 pt.

curacion,
estableciendo un
vinculo genuino que
promueva la confianza
y la colaboracién en el
cuidado de su salud®.

cuestionario validado
segun 4 dimensiones y
en los niveles: Bueno,

regular y deficiente

Aceptacion de

emociones

Enfermera calma mediante contacto

Transmite tranquilidad y confianza con expresion facial
Ayuda y colabora con su recuperacion

Se acerca para tranquilizarlo

Brinda apoyo emocional durante la estadia

Se acerca cuando esté llorando y pregunta.
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Variables Def. conceptual Def. operacional Dimensiones Indicador Valor Final
Amabilidad
Ponerse en el lugar del otro
Serefiereala Es el nivel de Paciencia
evaluacion subjetiva e | Trato en el Atencidn precisa
. satisfaccion con los
que ha?e un paciente o i cuidado Orienta eficientemente
paciente sobre la cuidados de
: Atencion al paciente
cahda('l y la forma §n enfermeria, segiin P
que recibio la atencion on de 1 Enfermera es amigable Nivel bajo:
por parte del personal percepeion de 1os . . 18-30 pt.
. Proporcionan privacidad
de enfermeria durante pacientes
V2. su experiencia de hospitalizados en el Valoracion de necesidades de salud Nivel medi
. < ) o ivel medio:
Satisfaccion salud. En esencia, servicio de cirugia del Continuidad Proporcionan cuidados oportunos 3142 pt.
i mide qué tan bien las i . o ,
del paciente acciiones de la Hospital Regional de del cuidado Enfermera sabe lo que el paciente necesita sin decirselo.
enfermera cumplieron Ica, medido con un — — Nivel alto:
con las expectativas y ‘ ' _ Enfermera hace sentir comodo y alivia dolor. 43-54 pt.
_ cuestionario validado . o
necesidades del _ ) Establecen tranquilidad y relajacion
paciente segin 3 dimensiones y _
) ’ ) Enfermera hace sentir seguro
contribuyendo a su en los niveles: Alto, Resultado del
; ; Informa sobre procedimientos
bienestar fisico y Medio y Bajo cuidado P

emocional®,

Orienta sobre como cuidarse

Facilita recuperacion después de la cirugia
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Anexo 3. Instrumento de recojo de datos

“Comunicacion de enfermeria y satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de

cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025”

.\
CUESTIONARIO N°

Estimado paciente del servicio de cirugia. Mi nombre es PEREZ NINACO JOHN CARLOS, y
soy egresado de la Facultad de Enfermeria de la Universidad San Luis Gonzaga. En esta
oportunidad estoy ejecutando un estudio con el objetivo de analizar la Comunicacion de
enfermeria y satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital
Regional de Ica, 2025, por lo que le pido a Ud. que conteste el presente cuestionario marcando
con un aspa (X) la respuesta que consideres correcta. Te pido total sinceridad en tus respuestas,
manifestandote que este cuestionario es totalmente andnimo y no tienes que consignar tus datos

personales, siendo el estudio totalmente “confidencial”.

I. DATOS GENERALES.

a) 18-29 afios (joven)
1) Edad b) 30-59 afios (adulto)

¢) 60 a mas afios (adulto mayor)

a) Masculino
2) Sexo
b) Femenino

a) Ninguno

. ) b) Primaria

3) Nivel Educativo ]
¢) Secundaria

d) Superior (técnico o universitario)

a) Zona Urbana

4) Lugar de procedencia
b) Zona Rural

a) Soltero(a)
b) Casado(a)

5) Estado civil c¢) Conviviente
d) Divorciado(a)
e) Viudo(a)

46



1. COMUNICACION DE ENFERMERIA
Marca con un aspa (X) en el recuadro que consideres correcto, seguin tu percepcion:
Obtenido de: Bejarano et al**
s | £ | &
=g 8%
, = o - R I
Ne° Items 0 S g E ) g.
= = = s
Z &0 3] o=
< |2 | “
=
D1. Respeto 1 2 3 4
1 | La enfermera le saludd al ingresar a su cuarto
2 | La enfermera le salud¢ llamandolo por su nombre
3 | La enfermera se presentd ante usted, antes de realizarle algiin
procedimiento
4 | La enfermera le explico con palabras sencillas sobre algin
procedimiento
5 | La enfermera respetd sus decisiones.
6 | La enfermera le brindé informacion a sus familiares, sobre las
normas del hospital: horario de visita.
D2. Empatia 1 2 3 4
7 | La enfermera comprendié lo que le pasa, o se puso en su lugar
8 | La enfermera, se mostré6 comprensiva con usted
9 | La enfermera le inspir6 confianza, para que le cuente sus
preocupaciones
10 | La enfermera se mostré6 comprometida con el cuidado que le
brindé
D3. Escucha receptiva 1 2 3 4
11 | Cuando esta hablando con la enfermera; ella le permitid
expresarse libremente.
12 | Siente que la enfermera, le escuché cuando usted le preguntd o
le hablo.
13 | La enfermera le dio confianza a que le cuente sus dudas, temores
y necesidades
14 | La enfermera utilizé un lenguaje no verbal para comunicarse
con usted por ejemplo: un apreton de manos, abrazos, sonrisas
y palmaditas en el hombro
D4. Aceptacion de emociones 1 2 3 4
15 | La enfermera es capaz de calmarlo mediante el contacto fisico
(dandole la mano o tocandole el hombro
16 | La enfermera le transmitio tranquilidad y confianza mediante su
expresion facial; gestos
17 | La enfermera le ayudod a aceptar su enfermedad y colaborar en
su recuperacion
18 | Al observar su intranquilidad durante la hospitalizacion, la
enfermera se acerco a tranquilizarlo.
19 | La enfermera le brindé apoyo emocional durante su estadia
20 | La enfermera se mostro afectiva durante los cuidados que le
brindo
21 | Cuando usted estuvo llorando, la enfermera se acercdé a

preguntar por qué esta asi
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III. SATISFACCION DEL PACIENTE.
Marca con un aspa (X) en el recuadro que consideres correcto, segun tu satisfaccion con el
cuidado proporcionado por la enfermera.

Obtenido de: Chiroque et al*

= |8 ¢
Ne° Items 2 § ‘g_
= > 5
4 < =
D1. Trato en el cuidado 1 2 3
1 | Las enfermeras son amables en el trato que le proporcionan
2 | Las enfermeras lo entienden o comprenden como se siente
3 | Las enfermeras muestran paciencia cuando le proporcionan cuidados
4 | La atencion que le proporciona la enfermera es buena y precisa
5 | Cuando la enfermera le orienta utiliza un lenguaje claro y sencillo
6 | Las enfermeras le ponen atencion cuando conversa con ellas
7 | Las enfermeras son amigables con usted
8 | Las enfermeras le proporcionan privacidad al realizar algiin
procedimiento
D2. Continuidad del cuidado 1 2 3
9 | Las enfermeras durante el turno valoran sus necesidades
10 | Las enfermeras les proporcionan los cuidados que usted necesita
11 | Las enfermeras saben lo que necesita sin tener que decirselo a cada
una de ellas
D3. Resultado del cuidado 1 2 3
12 | Las enfermeras lo hacen sentir comodo y le alivian el dolor
13 | Las enfermeras lo hacen sentir tranquilo y relajado
14 | Las enfermeras lo hacen sentir seguro al ayudarlo de aliviarlo de
algin problema
15 | Recibio informacion de la enfermera sobre cada procedimiento
después de la cirugia
16 | La enfermera le orienta acerca de como cuidarse durante su estancia
17 | La enfermera le ensefia como cuidarse por usted mismo cuando vaya
a casa
18 | Considera que la orientacién que le ha dado la Enfermera, ha
facilitado la recuperacion después de la Cirugia
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Anexo 4. Consentimiento informado

TITULO:

“Comunicacion de enfermeria y satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de
cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025”

(AL By,
%

o
,
Pouane

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado(a) paciente: Le saluda el Bachiller en Enfermeria: PEREZ NINACO JOHN
CARLOS. En esta oportunidad me encuentro realizando una investigacion titulada:
“Comunicacion de enfermeria y satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de
cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025”, estudio desarrollado con fines de titulacion que
tiene como propodsito conocer el nivel de comunicacion proporcionado por el personal de

enfermeria y la satisfaccion del paciente en hospitalizacion del servicio de cirugia del Hospital
Regional de Ica, por lo que el estudio sera de gran beneficio para mejorar la atencion en el servicio
médico.

Ante ello pido a Ud. participe de forma voluntaria en el presente estudio, pudiendo retirarse
cuando lo decida. Su participacion consta resolver un cuestionario con preguntas respecto a los
temas mencionados, en tal sentido, no tiene riesgo alguno, no afectara su salud o integridad, cada
uno de los datos se manejan en estricta reserva de parte del investigador.

Si Ud. tuviera alguna consulta al respecto no dude en consultar con el investigador PEREZ

NINACO JOHN CARLOS, al numero telefonico celular: 0 COITED
electronico:

ACEPTACION:
D T Identificada con DNI N°.....................

manifiesto que firmo este documento dando mi autorizaciéon para mi participacion en el estudio
titulado: “Comunicacion de enfermeria y satisfaccion del paciente hospitalizado en el
servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025”. Soy conocedor(a) del proposito, forma
de participacion, beneficios y riesgos de la investigacion, se me hizo presente que los datos seran
manejados con estricta confidencialidad y sin fines lucrativos. Tengo los datos del investigador
con quien podré comunicarme ante alguna duda.

Por lo tanto, en forma consciente y voluntaria doy mi consentimiento para mi participacion
voluntaria en el estudio.
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Anexo 5 Validacion de Instrumentos

HUANUCO™

FACULTAD DE ENFERMERIA

EMERGENCIAS ¥ DESASTRES

I
DATOS GENERALES:

SEGUMDA ESPECIALIDAD EM ENFERMERIA EM

VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR JUECES

UNIVERSIDAD MACIONAL “HERMILIO VALDIZAN DE

Escala de comunicacion terapéutica enfermera — paciente (03 B)

1.1. Apellidoes v nombres del informante (Experto): Dra. SILMA TERESITA WVELA

LOPEZ

1.2, Institucion donde IahDraE UMNMNERSIDAD NACIOMNAL HERMILIO WALDLEEZAM
MEDRAMND. EAP ENFERMERILA
1.3. Denominacion del Instrumento: Escala de comunicacion terapéutica

enfermera - paciente

1.4, Autor del instrumento:

1.5 Aspecto de Validacion: Favorable

INDICADORES DE

EVALUACION DEL
INSTRIUMENTO

CRITERMD)S.
Sobre los items del
inshrunmee nbo

Grado de Evaluacion

Deficiente | Baja

Regular

Buena

My
Buena

1 2

3

4

CLARIDAD

Estan formulasos oon

lenguaje
apropiato que facliita

S CHmiprensicn

X

OBJETIVIDAD

Eslan expresasos en
corductas coservablkes,
mediblss

ORGANEZACION

Esta omganizado en
forma hdgica

SUFICIENCLA

Son salclentes |a
cantidad y calidad de
Hems pras-m‘lad-:-a en
el Insstrumenbo

CONSISTENCLA

Easados an los
aspecios ledrcos
clenifcos

COHERENCIA

Existe relackn entre las
wariables, los
Indicadoras de la
warlable y los lkems

FPERTINEMNCIA

Las calegonias de
respuesiss y SUS
walores son aproplados

ACTUALIFZACKIN

acuerdo al avance de
la ciencia y
tecnodogia

Dheficiente: 4
Busena: 20

Baja: 8

Regular:

Busna 16

Mury

OPINION DE APLICABILIDAD:

El instrumento puede ser aplicado

PROMEDID DE VALORACION: 44

FECHA H

190072022

FIRMA DEL EXPERTO

et

Dira. Silna Teresita Vela Lopez
DI 22414911
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o7

Validacion de instrumento

o7

Satisfaccion del Paciente

VALIDEZPOR CONTENIDO

CONFIABLE
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Anexo 6. Confiabilidad del instrumento de recojo de datos

b

ia

de enfermer

on

4

Comunicaci

. 66
.

Confiabilidad del cuestionario

47

43

71

63

77

64
79

57
39
57

37
72
43

61

59
59

67

56
59
54

PILOTO: COMUNICACION DE ENFERMERIA

19 (20| 21

18

17

16

12 (13 |14 | 15

11

10

9

4

2

2

4

3

3
0.8

4 |4| 4

2 (2] 2

1

40 4 (2] 4

412 (2| 4

4| 4 |3

212 |2

4 (5| 6 |7 8

4 (4| 4 4] 4

2

3

2 14 2 |3
4
3

3
0.7 1

3

3

2

2
3

2

4

3

3

NO

10
11

12 |4
13

14 (4| 4
15 |4
16

17 |4| 4
18 |2| 2

19

20 (4| 2

L4 22.04 142.91

09 08 09 1

1.1

1.5

1

1.3 08 07 09 1

1

1.6

1.5 1.1

1

vT

Svi

Datos obtenidos:

20 pacientes (10% de la muestra)

21

Muestra piloto

N° de items del cuestionario (K)

22.04
142.91

Suma de varianza individual (Svi)

Suma de varianza del total (VT)

Foéormula Alfa de Cronbach

Reemplazando

1.05 (0.846)

)=

21 (1 22.04
21—-1 142.91

a =

a = 0.889
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Confiabilidad del cuestionario: “Satisfaccion del paciente”

29

36
50
48

52
54
54
44
35
51

39
50
43

51

41

47

45

54
36
51

PILOTO: SATISFACCION DEL PACIENTE

16 | 17 | 18

15

14

13

12

11

10

9

8

NO

10
11
12
13

14
15
16
17
18
19
20

03 03 04 02 02 02 02 04 03 03 02 05 04 04 05 04 0.6 04 6.13 5437

vT

Svi

Datos obtenidos:

20 pacientes (10% de la muestra)

18

Muestra piloto

N° de items del cuestionario (K)

6.13

Suma de varianza individual (Svi)

54.37

Suma de varianza del total (VT)

Formula Alfa de Cronbach

Reemplazando

1.06 (0.887)

18 (1 6.13)
“=18-1 54.37

a = 0.939
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Anexo 7. Prueba de normalidad de datos

Pruebas de normalidad

Kolmogoérov-Smirnov

Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.

COMUNICACION DE ENF ,213 203 ,000 ,807 203 ,000
D1Respeto ,226 203 ,000 ,808 203 ,000
D2Empatia ,269 203 ,000 ,773 203 ,000
D3Escucha receptiva ,234 203 ,000 ,805 203 ,000
D4Aceptacion de emociones ,281 203 ,000 ,764 203 ,000
SATISFACCION DEL PAC ,383 203 ,000 ,685 203 ,000
DI1Trato 421 203 ,000 ,630 203 ,000
D2Continuidad ,333 203 ,000 ,740 203 ,000
D3Resultado ,349 203 ,000 ,725 203 ,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Segun la normalidad de datos (mediante estadistico de Kolmogérov-Smirnov para mas de 50

participantes), los datos de las variables no provienen de una distribuciéon normal (p=0.000). Por

ello se aplicd una prueba estadistica no paramétrica para relacionar las variables, el cual fue Rho

de Spearman con 95% de confianza (p<0.05).
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Anexo 8. Graficos estadisticos

Grafico 1. Comunicacion de enfermeria percibido por el paciente hospitalizado en el

servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025

31.0%

B Deficiente

B Regular

® Buena

Grafico 2. Dimensiones de la comunicacion de enfermeria percibido por el paciente

hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional de Ica, 2025

[
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Grafico 3. Satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital
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Grafico 4. Dimensiones de la satisfaccion del paciente hospitalizado en el servicio de
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Anexo 9. Base de datos
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Anexo 10. Documentos de autorizacion

N° 448 2025-HRIDE.
GOBIERNOC REGIONAL ICA
Hospital Regional de Ica

Resolucion Directoral

lca, _0l_de ‘/47055 del 2025

VISTO:

El Expediente N° 25-014803-001, que contiene el Memorando N° 931-2025-HRI/DE, de
fecha 22 de Julio del aho 2025, emitido por el Director Ejecutivo del Hospital Regional de
lca, donde se autoriza emitir el acto resolutivo aprobando el Proyecto de Investigacion,
revisado por el Comité de Etica en Investigacion, segun Oficio N° 275-2025-GORE-DIRESA-
HRiI/OAD!.

CONSIDERANDO:

Que, los numerales | y XV del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 Ley General de Salud
establecen que la proteccién de la salud es de interés publico y por tanto es de
responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla y que el Estado promueve la
investigacion cientifica y tecnolégica en el campo de la salud.

Que el arficulo 28 de la Ley N° 26842 Ley General de Salud, dispone que la investigacion
experimental con personas debe cefirse a las legislaciones especiales sobre la materia y
a los postulados éticos contenidos en la declaracién Helsinki y sucesivas declaraciones
que actualicen los referidos postulados

Que por Decrefo Supremo N° 021-2017-SA, se aprueba el reglamento de ensayos clinicos,
norma legal que en su articulo 58° denomina Comité Institucional de Efica en
Investigacion a la instancia sin fines de lucro, es una institucién de investigacion, con
disposicién de participar, encargado de velar por la proteccion de los derechos
seguridad y bienestar de los sujetos de investigacion.

Que, mediante Oficio N° 275-2025-GORE-DIRESA-HRI/OADI, de fecha 22 de Julio del afio
2025, el Jefe de la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion del Hospital Regional
de ica, solicita emitir el acto resolutivo de aprobacién del proyecto de tesis, titulado:
“COMUNICACION DE ENFERMERIA Y SATISFACCION DEL PACIENTE
HOSPITALIZADO EN EL SERVICIO DE CIRUGIA DEL HOSPITAL REGIONAL DE ICA,
2025” presentado por el Investigador: PEREZ NINACO, JOHN CARLOS, alumno de
la Facultad de Enfermeria, de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga” de Ica, para
optar el Titulo de Licenciado en Enfermeria, el cual ha sido revisado y aprobado por el
Cemité de Etica en Investigacion de esta sede docente; adjuntando el Acta de
evaluacion y Aprobacion de fecha 22 de Julio del afo 2025.

Que, con Memorando N° 931-2025-HRI/DE, de fecha 22 de Julio del afo 2025, el Director
Ejecutivo del Hospital Regional de Ica, autoriza emitir el acto resolutivo aprobando el
Proyecto de Investigacion, revisado por el Comité de Etica en Investigacion y detallado.
en el Oficio N° 275-2025-GORE-DIRESA-HRI/OADI.

En uso de las facultades contenidas en el Reglamento de Organizacién y Funciones del

<o/

mnim~ An
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W\

Hospital Regional de Ica, aprobado mediante Ordenanza Regional N° 0001-2012-GORE-
ICA; y con la visacién de la Direccion General del Hospital Regional de Ica, Oficina

Ejecutiva de Administracion, Oficina de Recursos Humanos y la Oficina de Asesoria
WJuridica. - :

ARTICULO PRIMERO. - APROBAR EL PROYECTO DE INVESTIGACION, revisado por el Comité
: 2\ de Ffica en Investigacion del Hospital Regional de Ica, el mismo que se detalla a
:" continuacién:

N TITULO DEL PROYECTO INVESTIGADORA

“COMUNICACION DE ENFERMERIA Y e PEREZ NINACO,
SATISFACCION DEL PACIENTE JOHN CARLOS
HOSPITALIZADO EN EL SERVICIO DE CIRUGIA
DEL HOSPITAL REGIONAL DE ICA, 2025”

01

ARTICULO SEGUNDO. - NOTIFICAR la presente Resolucidn a los interesados e instancias
competentes.

'

|

Registrese y Comuniquese,

ORE-ICA
2iONAL D7)

CENM/DE
GMHC/D.E.ADM.
JAFM/J.ORRHH.
JAFT/I-AS
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PSSR

 HOSPITAL REGIONAL
DEPARTAMENTO CIRUGLA i
“Afio de la recuperacién y consolidacion de la economia peruana”

ica, 07 de agosto del 2025

OFICIO N° 090-2025-J-DPTO-C-HRI

Sefior ] Dr. CARLOS ENRIQUE NAVEA MENDEZ
Director Ejecutivo del Hospital Regional de Ica

Asunto : ACEPTACION DE AUTORIZACION PARA REALIZAR ENCUESTA
A PACIENTES HOSPITALIZADOS

Exp. : 25-016470-001
Tengo el agrado de dirigirme a usted, para saludarlo y a la vez, esta Jefatura autoriza al Sr.

PEREZ NINACO JHON CARLOS, realizar una encuesta a los pacientes hospitalizados en
el servicio de Cirugia, para aplicacién de proyecto de Tesis.

Sin ofro particular, al presente, me despido de usted reiterandole las muestras de mi
consideracion y estima personal.

Atentamente,
g . ICA
& DE 1CA
@ uussr;ﬁ_oié;oﬂﬂ-
Tl BISETe
et RTALYO VASQUED
BV
gt OEL DEPARTAMENTO DE ©
VMVYM/IDC
fqm/sec.
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Anexo 11. Numero de pacientes atendidos de enero a julio de 2025
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Anexo 12. Evidencia fotografica de ejecucion del estudio
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