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RESUMEN

La calidad es definida por los pacientes a partir de sus valores y expectativas, de
forma que la satisfaccion del paciente es al mismo tiempo objetivo y reéultado de la
atencion. En consecuencia la satisfaccion puede ser entendida como el estado
afectivo resultado de la percepcion del usuario hacia diferentes aspectos de la
atencién de enfermevria,' incluida la capacidad técnica. de personal de enfermeria. El
estudio efectuado tuvo como Objetivo: Determinar el nivel de satisfaccion del
paciente post operado frente a la calidad del cuidado que brinda el profesional de
enfermeria en el servicio de Cirugia Pabellén 6 | del Hospital Nacional Arzobispo
~ koayza Lima 2014.. Material y métodos es una investigacion cuantitativa, disefio
correlacional y de corte descriptivo transversal. La muestra de estudio estuvo
constituida por 50 pacientes del servicio de cirugia pabellon 8 | del Hospitai
Nacional Arzobispo Loayza Lima cuyo nivel de satisfaccion del paciente post
operado se midié con el cuestionario nivel de satisfaccion y para medir la calidad de
atencion se realiz6é con un cuestionario tipo Likert. Resultados el 82,0% refieren un
nivel de satisfaccion optima; el 18,0% tienen un nivel de satisfaccion aceptable; no
existiendo una satisfaccion del usuario insatisfecha. En relacién a calidad de
atencién calidad de cuidado de enfermeria buena, el 20% refiere una calidad de
atencién Conclusiones Estadisticamente evidenciamos una relacién significativa
entre el nivel de satisfaccién y la calidad de atencion, segun la prueba estadistica
. -de chi cuadrado, con una confiabilidad del 95% (P=0,0000) existe una relacion entre .
- el nivel de satisfaccién optima y la calidad de atencién buena, asi como a un nivel
aito de conocimiento predomina una actitud favorable.

PALABRAS CLAVE:
Nivel de satisfaccion; paciente post operado; calidad del cuidado de enfermeria.



ABSTRACT

Quality is defined by patients from their values and expectations, so that patient
satisfaction is both objective énd outcome of care. Satisfaction can therefore be
understood as the result of the affective state of the user perception towards different
aspects of nursing care, including technical capacity of nurses. The study was
conducted as Objéctive: To determine the level of patient satisfaction aftef surgery
compared to the quality of care provided by the nurse in the Surgery Service Pavilion
61 Archbishop Loayza National Hospital Lima 2014. Material and methods is a
research-quantitative, correlational descriptive design and cross-cutting. The study
sample consisted of 50 patients from the flag 61 surgery Archbishop Loayza National
Hospital Lima whose level of patient satisfaction after surgery was measured with the
-stavhdard qUe_stionnaire satisfaction and to measure the quality of care was performed
using a standard questionnaire Likert. Results 82.0% reported an optimal level of
satisfaction; 18.0% had an acceptable level of satisfaction; not existing a dissatisfied
user satisfaction. Regarding quality of care good quality nursing care, 20% report
quality care we show Conclusions Statistically significant relationship between the
level of satisfaction and quality of care, according to the chi-square test statistic, with
a reliability of 95% (P = 0.0000) there is a relationship between the optimal level of
satisfaction and quality of good care and a high level of knowledge predominates
favorably.

KEYWORDS:

Satisfaction level; patient operated post; quality of nursing care.



INTRODUCCION

En los lltimos afios, los paises de América Latina han tenido importantes
transformaciones en la organizacion del Sistema Nacional de Salud, que han
involucradd a la calidad como uno de los pilares fundamentales de la prestacion de
servicios de salud. Es por ello que se deduce que la calidad es un requisito
fundamental, orientado a otorgar seguridad a los usuarios, minimizando los riesgos
en la prestaéién de servicios; lo cual conlleva a la necesidad de implementar un
sistema de gestiéon de calidad en todas las instituciones prestadoras, que puede ser
evaiuado regularmente para lograr mejoras progresivas en cuanto a la calidad 1

El abordar las inquietudes del usuario es tan esencial para la atencién de
buena calidad como la competencia técnica. Para el usuario, la calidad depende
principalmente de su interaccion con el personal de salud, de atributos tales como el
tiempo-de espera, el buen trato, la privacidad, la accesibilidad de la atencién y, sobre
todo, de que obtenga el servicio que procura. Cuando los sistemas de salud y sus
trabajadores ponen al usuario por encima de todo, ellos ofrecen servicios que no
sblo cubren los estandares técnicos de la calidad, sino que también cubren sus
necesidades con respecto a otros aspectos de la calidad, tales como respeto,
informacién pertinente y equidad 2. €1 objetivo de los servicios sanitarios es satisfacer
las necesidades de sus usuarios, y el analisis de la satisfaccion es un instrumento de
medida de la calidad de la atencién de salud.

La atencién con calidad y calidez de la enfermera en el postoperatorio; es:
basico y fundamental, ya que de ello depende el éxito o fracaso de la recuperacion
del paciente. Considerando que la calidad debe estar basada en las necesidades de
los pacientes desarrollando técnicas o indicadores para mejorarlas.

La calidad de atencién es un compromiso, que requiere recurrir a todos los
elementos existentes para alcanzarla. Respecto a la misma, existe la percepcion de
que hoy los pacientes estan buscando profesionales que actien en forma humana



deseando para ello enfermeras que no solo resuelvan sus problemas de salud, sino
que los escuchen y comprendan el estado actual en el que se encuentra porque no
solo su salud fisica se ve afectada sino también su entorno afectivo.

El nivel de satisfaccion es indicador importante de la calidad de atencién y por
lo tanto base fundamental para replantear aspectos en la mayor satisfaccion del
paciente y rectificando aquellos en los que se detecten deficiencias. El personal que
interactta con el paciente ha de entender que su objetivo es satisfacer al paciente.
Desde este punto de vista, nos referimos al hecho de que el personal no solo debe
identificarlo por su nombre sino que debe conocer sus necesidades y expectativas,
para asi lograr que el paciente perciba la atencion recibida en forma positiva y pueda
al mismo tiempo considerar que la experiencia vivida contribuyé al restablecimiento
de su salud. ' |

El Hospital Arzobispo Loayza fundado por el primer Arzobispo del Peru
Jerénimo de Loayza con el nombre de Hospital de Santa Ana, a inicios del siglo XX
la Beneficencia Puablica de Lima emprendi6 la construcciéon de su actual local en la
Av. Alfonso Ugarte. Tiene un promedio de atencion diario en consultorio de Cirugia
de 53 atenciones; un nimero de camas hospitalarias de 735. Un promedio de
pacientes hospitalizados en el area de cirugia por trimestre de 9113 y el nimero de
intervenciones quirtargicas por trimestre 4371 y el nimero de intervenciones
quirargicas del pabelién 6 | de 692 por trimestre.

Esta investigacién determina el nivel de satisfaccién del paciente post en el
servicio de Cirugia Pabellon 6 | del Hospital Nacional Arzobispo Loayza Lima
2014.

El propésito fue demostrar la necesidad de implementar un Plan de Mejora
Continua de la Calidad que permitan regular y consolidar el desempefio en forma
continua y ciclica, de tal manera que la atencién prestada sea la mas efectiva, eficaz
y segura posible, orientada siempre a la satisfaccién del usuario .
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Este trabajo de investigacion de naturaleza cUantitativa, descriptiva,
prospectiva y de corte transversal, se realizé en el servicio de, cirugia del"Hospital
Nacional Loayza del 2014. Para una mejor comprension, este estudio esta
organizado de la siguiente manera; capitulo | contiene: formulaciéon del problema,
hipétesis, variables, objetivos, marco conceptual, antecedentes del estudio; capitulo
! cohvtiene: método, - pfoce’dimiento, diseio de investigacién, materiales e
instrumento, poblacion y muestra, aspectos éticos, tratamiento de datos; capitulo 1
contiene: presentacion e interpretacion de resultados, discusion, capitulo IV
conclusiones y recomendaciones, conclusiones y finalmente la referencia
bibliografica y anexos.
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CAPITULO |
ANTECEDENTES

FORMULACION DEL PROBLEMA

El cuidado de enfermeria se sustenta en una relacién de interaccion humana y
social que caracteriza su naturaleza como objeto. La complejidad estructural del
cuidado de enfermeria radica en su naturaleza humana y social, y en la relacién
dialogica y' de interaccion reciproca entre el profesional de enfermeria y el
sujeto cuidado, en la cual se desarrolla un intercambio de procesos de vida y de
desarrollo humano distintos, con una manera particular de entender la vida, la
salud, la enfermedad y la muerte. En esta interaccién con el sujeto cuidado,
individuo y colectivos, la comunicacién en su forma verbal, gestual, actitudinal y
afectiva se constituye en un escenario para el encuentro con el otro y en un eje
para desarrollarse y ser con otros, es decir es un elemento fundamental del

‘cuidado. Puede decirse, entonces, que en esencia el cuidado de enfermeria es

un proceso de interaccion sujeto-sujeto dirigido a cuidar, apoyar y acompafiar a
individuos y colectivos en el logro, fomento y recuperacién de la salud mediante
la realizacion de sus necesidades humanas fundamentales.

Para Marie Francoise Colliére “cuidar es mantener la vida asegurando la
satisfaccion de un conjunto de necesidades”

Para Jean Watson, una ocasiéon de cuidado es el momento (el foco en el

‘espacio y el tiempo) en que la enfermera y otra persona viven juntos de tal

modo que la ocasi6n para el cuidado humano es creada. Ambas personas, con
sus campos Unicos fenomenolégicos, tienen la posibilidad de venir juntos a una
transaccién humana a humano.

Benner completa que la esencia de la Enfermeria es el cuidar, la cual se ejecuta
a través de una serie de Acciones de Cuidado dirigidos a otro ser humano o
grupos con afecciones fisicas reales o potenciales, con el fin de mejorar o aliviar
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las molestias y/o dolencias generadas por el proceso de enfermedad o a
mantener la salud, por ésto las personas que ejercen esta profesion deben
poseer el conocimiento y la capacidad intélectual que le permita resolver
problemas, comunicarse y reflexionar criticamente, sobre los problemas
inherentes o0 que alteren la salud de las personas que cuidan., Si'endo el
cuidado una necesidad humana, esencial para la salud vy la s-dpervivehcia de
ellos , de no ser realizado correctamente esto puede dafar la salud del
paciente y aumentar el tiempo de recuperacién durante la hospitalizacion.

La satisfaccién del paciente depende de la resolucién de sus problemas, del
resultado del cuidado segun sus expectativas, del trato personal que recibié, y
del grado de oportunidad y amabilidad con el cual el servicio fue brindado. '

Donabedian dice que la satisfaccion de los pacientes es uno de los resultados
humanisticos, como la aprobacion final de la calidad de la atencién y refleja la
habilidad del proveedor para cumplimentar las necésidades de los pacientes,
usuarios. En este sentido, se considera que los pacientes satisfechos
continuaran usando los servicios de salud, mantendran vinculos especificos con
los proveedores, cumpliran con los regimenes de cuidado y cooperaran con el
aporte de informacion indispensable para los agentes de salud- '

En cuanto a la asistencia de Enfermeria en el periodo postoperatorio se dirige al
restablecimiento del equilibrio fisiolégico del paciente, y a la prevenciéon del
dolor y las complicaciones. La valoracién cuidadosa y la intervencion inmediata
ayudaran al paciente a recuperar su funcnén normal con tanta rapidez,
seguridad y comodidad como sea posnble Se hara todo esfuerzo para anticipar
y prevenir de ser posible, los problemas en el periodo postoperatorio.

Durante nuestro trabajo profesional en el Hospital Loayza se observa que el
profesional de enfermeria no brinda la atencién inmediata al paciente o usuario
a veces por la demanda de pacientes. El paciente llama por dolor en la herida
operatoria. La enfermera esta ocupada pasando pacientes a sala de operacion,
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canalizando una via periférica, o colocando SNG, a veces la enfermera acude al
llamado del paciente a destiempo ya que la enfermera no se abastece por la
demanda de pacientes porque tiene que chequear los medicamentos para
todos los pacientes que ingresan a Sala de Operaciones. Los pacientes se
quejan que algunas enfermeras no son amables, con ellos y los tratan mal. Se
dirigen a su respectiva cama. Sin saludarlo, se muestran indiferentes con ellos.
Por lo que se formulé el siguiente problema de investigacion:

¢Cudl es el nivel de nivel de satisfaccion del paciente post operado sobre la
calidad de cuidado que brinda el profesional de Enfermeria en el Servicio de
Cirugia del Hospital Arzobispo Loayza del 2014 ?

HIPOTESIS

2.1. HIPOTESIS ALTERNA

H1: “El nivel de satisfaccion que tienen los pacientes post operado, es
6ptima sobre la Calidad de los cuidados que brinda el profesional de
enfermeria en el servicio de Cirugia Pabellén 6 | del Hospital Nacional

Arzobispo Loayza.”
2.2. HIPOTESIS NULA

Ho “El nivel de satisfacciébn que tienen los pacientes post operado, es
inadecuado sobre la Calidad de los cuidados que brinda el profesional de
enfermeria en el servicio de Cirugia Pabellén 6 | . del Hospital Nacional
Arzobispo Loayza”.

14



VARIABLES

3.1.1. Variable Independiente:

Calidad del cuidado de enfermeria

3.1.2. Variable Dependiente:

Nivel de satisfaccion del paciente post operados acompafiantes

3.1.3. Operacionalizacién de Variables

OBJETIVOS

4.1.

4.2.

GENERAL

Determinar el nivel de satisfaccion del paciente post operado frente a la
calidad del cuidado que brinda el profesional de enfermeria en el servicio
de Cirugia Pabellén 6 | del Hospital Nacional Arzobispo Loayza Lima
2014.

ESPECIFICOS

e Identificar el nivel de satisfaccion del pacientev post operado en
relacion a sus necesidades fisiologicas, seguridad y proteccion, amor
y pertenencia en el servicio de cirugia Pabelién 6 | del Hospital
Nacional Arzobispo Loayza Lima 2014.

o Identificar la calidad del cuidado que brinda la enfermera segun la
dimension interpersonal, técnica cientifica y confort en el servicio de
Cirugia del Pabellon 6 | del Hospital Nacional Arzobispo Loayza
Lima 2014



5.

MARCO TEORICO

5.1. SATISFACCION DE LOS PACIENTES (CLIENTES)

5.1.1.

SATISFACCION

La satisfaccion es el cumplimiento de los requerimientos
establecidos para obtener un resultado con un cierto grado de
gozo para un individuo. La satisfaccion en su ambito mas general,
es un estado de la mente producido por una mayor o menor
optimizacién de la retroalimentacién cerebral, en donde las
diferentes regiones compensan su potencial energético, dando la
sensacion de plenitud e inapetencia extrema?®

Cuando la satisfaccion acompafa a la seguridad racional de
haberse hecho lo que estaba dentro del alcance de nuestro poder,
con cierto grado de éxito. Esta dinamica contribuye a sostener un
estado armonioso dentro de lo que es el funcionamiento mental La
mayor o menor sensacién de satisfaccion, debenderé de la

optimizacion del consumo energético que haga el cerebro. Cuanto

mayor sea la capacidad de neurotransmitir, mayor facilidad de
lograr la sensacion de satisfaccion®.

No se debe confundir la satisfaccién con la felicidad, aunque si es
necesario estar satisfechos para poder entender qué es la
felicidad plena. La insatisfaccion produce inquietud y/o sufrimiento.

La falta de estimulo por lo -cual moverse, actuar y pensar,
procedentes de la insatisfaccion, solo aumenta el grado de
inquietud por conservar ese estado de consumo minimo el mayor
tiempo posible. Cuando la parte racional ha registrado por varias
veces el ciclo satisfaccion - estado de plenitud y marca el objetivo
de conseguir ese estado de forma indefinida con el minimo
esfuerzo posible. Es ‘entonces cuando se necesitara de la

16



5.1.2.

consecucion del estimulo adecuado para activar la motivacién que
nos permitira emplear la energia para movernos. En ocasiones la
parte racional puede entrar en conflicto: Si empleo energia pierdo
el estado preferente; pero puedo obtener aun mas opciones para
sostener dicho estado, si acttio. Cuando ese ciclo se ha realizado
por muchas veces, se puede entrar en un estado de apatia, pues
la parte racional puede llegar a la conclusién de que‘ el esfuerzo
invertido no merece la pena, sobre todo si hemos fracasado
muchas veces o cuando nos hemos acostumbrado a que alguien
se moleste por nosotros y en un momento dado ya no lo tenemos

a mano, o no lo logramos convencer®.

La mente que se retroalimenta con el beneficio ajeno establece
una excepcion a esta regla; a eso lo solemos llamar amor; y por
conclusién, se establece que el amor es necesario para entender
y sostener la felicidad plena. Brindando atencién de calidad, para
satisfacer las necesidades del usuario, tanto fisicas, emocionales
y espirituales, es perseguir la calidad del servicio.

SATISFACCION DEL USUARIO

La satisfaccion del usuario es un indicador de la calidad de
atencién que permite visualizar el nivel en que se encuentra la
poblacién atendida. La calidad en la atencion de enfermeria, es la
satisfaccion de las necesidades en el momento indicado,
utilizando los recursos adecuados y de acuerdo con la naturaleza
y severidad de cada caso.

Para garantizar la satisfaccion de las necesidades de salud debe
realizarse el uso de suministros y recursos adecuados, promover
la prevencién, promocién, curacion y rehabilitacion de la salud.

17



5.1.3.

Para lograr la satisfaccion del paciente, se incluye al personal que
brinda la atencién y la atmésfera donde se da la atencion y se
establece la relacion personal. La evaluacion de la satisfaccion del
usuario se realiza en base a variables gerenciales sistematicas,
qgue buscan medir las condiciones estructurales de los servicios,
tales como los parérhetros fisicos, personal calificado,
funcionamiento de equipos

DIMENSIONES QUE DENOTAN SATISFACCION "EN EL
USUARIO '

Se refiere a todos aquellos aspectos necesarios en la atencién al
usuario y que de ser cumplidos a cabalidad generan satisfaccion

en él. Entre ellos estan: ©

-Elementos tangibles como el equipo necesario para prestar la
atencion.

La fiabilidad: como la certeza de hacer lo que se ofrece en la

atencion

La capacidad de respuesta, cuando las enfermeras nos brindan

un servicio rapido

La seguridad: cuando el actuar del personal de enfermeria refleja
confianza

La empatia, cuando el personal de enfermeria comprende las
necesidades del paciente.

5.1.4. DIMENSIONES TANGIBLES

A este respecto se pueden mencionar como elementos tangibles

~ en la atencién que recibe el usuario como: equipo necesario y en

18



5.1.5.

buenas condiciones, pulcritud de la enfermera que brinda Ila
atencién y una infraestructura limpia y agradable, como también
ventilada e iluminada.

Una buena ubicacién de servicios, cuidar la imagen de las
instalaciones, buena atencién en la recepciéon al paciente, dar

informacion, tener protocolo de atencién, homogenizar la atencion,
buenos modales.

FIABILIDAD

Este elemento de la satisfaccién del usuario es fundamental. No
todos los pacientes precisan el mismo tipo de cuidados, ni el
mismo tipo de atencién de enfermeria, por ello es necesario que
las acciones de enfermeria sean de acuerdo a las necesidades de
los mismos paéientes, sin olvidar que cada paciente es un ser
anico irrepetible.

Para lograr lo anterior se debe ofrecer y demostrar maxima calidad
de atencién, cumplir con protocolos, demostrar capacidad para
resolver problemas, evitar errores administrativos.

Durante la hospitalizacion los pacientes necesitan ser desplazados

de un lugar a otro, por ejemplo de su unidad a la clinica, a Rx. etc.
lo. que crea incomodidad y desorientacién en las personas,
ademas de limitaciones, en sus movimientos, por lo que el
personal de enfermeria debe reducir al maximo esas
incomodidades.

Cuando el personal de enfermeria ofrece realizar algo en beneficio
del paciente, debe hacerlo, para lograr su confianza. Sumado a lo
anterior debe reflejar interés por mantener la salud del paciente.

19



5.1.6.

5.1.7.

5.1.8.

5.1.9.

CAPACIDAD DE RESPUESTA

La capacidad de respuesta se refiere a que el personal de
enfermeria sea capaz de explicar al paciente el .tipo de
tratamiento, por qué se le estad administrando y sobre todo le
explique cuando inicia y cuando temina el tratamiento o
procedimiento que se esta efectuando. Disponibilidad de tiempo
cuando el usuario lo pida, medir y ajustar las necesidades del
usuario en relacién a la respuesta, uso adecuado de tecnologia,
evitar riesgos.

EXPLICACION DEL POR QUE Y TIEMPO DEL TRATAMIENTO

Explicar al paciente o a su familia, el tipo de procedimiento o
tratamiento que debe recibir es importante, cuando empieza y
cuando termina Una explicaéién clara y concisa ayuda al pac.iente
o a su familia a manejar menos estrés, a colaborar en la.
realizacién y cumplimiento del tratamiento. Sin embargo hay
momentos que el personal olvida este factor tan importante, que
podria lograr la satisfaccion del usuario.

RAPIDEZ EN LA ATENCION

Atenderlo inmediatamente de acuerdo a su estado de salud, ya

-que la rapidez en la atencion ayudara a aliviar en muchos de los

casos los sintomas que presente el paciente sea cual sea la
gravedad de los mismos.

SEGURIDAD

Para cumplir con este elemento tan necesario en la atencién del
paciente, es fundamental que todo el personal que lo atiende
refleje confianza en su actuacién, sea amable en su trato y posea
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los conocimientos suficientes para responder a sus dudas.
Realizar acciones con seguridad y firmeza. |

5.1.10. EMPATIA

5.1.11.

Es la capacidad que tiene el ser humano para relacionarse con
otra persona y responder adecuadamente a las necesidades del
otro, a compartir sus sentimientos, e ideas de tal manera que
logra que el otro se sienta muy bien con el. Las enfermeras
pueden Iogrario a través de proporcionar una atencion

-individualizada y comprender sus miedos y necesidades entre

otros.
CALIDAD

Modo de ser, caracter o indole, importancia, descripcion y

' circunstancias de una persona. Estado, naturaleza, edad y otros

5.1.12.

datos personales o condiciones exigidas para determinados
puestos, funciones y dignidades. 8

Determina desde ya un estado en cual se demuestra el
desempeiio en el area laboral de cada persona, de acuerdo a sus
capacidades.

LA CALIDAD DE ASISTENCIA DENTRO DE UN CENTRO
HOSPITALARIO SE FUNDAMENTA EN:

- Una organizacién dentro de la institucién o del servicio, que
garantice la cobertura de la funcién social del mismo.

- La suficiencia y adecuacion de los recursos materiales.

- Disponibilidad y capacitaciéon de los recursos humanos, que
configuran la organizacion.

- La actuacién de los individuos dentro de la organizacion.
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5.1.13. SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO

Donabedian no ha sido considerado en las referencia bibliografica
considera que la satisfaccion de los pacientes es uno de los
resultados humanisticos, como la aprobacion final de la calidad de
la atencién y refleja la habilidad del proveedor para complementar
las necesidades de los pacientes, usuarios. En este sentido, se
considera que los pacientes satisfechos continuaran usando los
servicios de salud, mantendran vinculos especificos con los
proveedores, cumpliran con los regimenes de cuidado vy
cooperaran con el aporte de informacién indispensable para los
agentes de salud. 3

También refiere que es “la efectividad del cuidado para lograr y
producir salud y satisfaccion, definidas por los miembros
individuales de una sociedad o subcultura particular; es el valor
ultimo de la calidad del cuidado”. Si los pacientes estan
insatisfechos, el cuidado esta lejos de ser el ideal, al margen de
cuan alta pueda ser la calidad segun el criterio clinico u otro ajeno
al del propio consumidor. 3

El personal de enfermeria centra su accionar en el cuidado de la
persona, satisfaciendo demandas y necesidades de salud dentro
de una concepcién holistica del hombre y la mujer.

El nivel de satisfaccion del paciente con las atenciones vy
tratamiento que recibe es un resultado mensurable de la
intervencién clinica, siendo una medida de resultado cada vez
mas habitual en los ensayos clinicos. Por ello, se han desarrollado
escalas especificas para determinadas patologias, normalmente
centradas en valoraciones de: empatia, informacién, competencia
profesional, capacidad de respuesta, accesibilidad y confort.
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La‘preocupacién por la satisfaccion del paciente esta condicionada
porque esta se relaciona significativamente y funcionalmente con
conductas de salud especificas (desde el cumplimiento de las
~prescripciones hasta el seguimiento de los resultados, o incluso,
conductas preventivas de la enfermedad). Al 'ha‘blar de
satisfaccion, es importante tener en cuenta la distincién entre
satisfaccion general, referida al grado de satisfaccion del paciente
con los.cu'idadosvde salud recibidos‘, y la satisfaccién especifica,
que es el grado de satisfaccion respecto a la utiliiacién de un
servicio concreto, o respecto a aspectos concretos de los ;s‘ervicios
recibidos. | |

Con respecto a la teoria del cuidado humano de J.Watson , es
importante rescatar el significado los comportamientos de cuidado
que conforman cada categoria de cuidado para la satisfaccién
del paciente. | |

Categoria sentimientos del paciente:' sentimientos positivos
resultantes de la interaccion enfermera - paciente (sentirse
apoyado, acogido, atendido, cuidado, sentir afecto, creéer como
ser humano) | |

Categoria époyo emocional: apoyo percibido por el paciente en la
interaccion de cuidado con el personal de enfermeria a traves de
un trato cordial y amistoso, con calor humano, que da comodidad
y confianza, que deriva en sentimientos de bienestar para el
paciente. Este apoyo emocional corresponde al elemento
asistencial de Watson “Desarrollo de una relaciéon de ayuda -
~ confianza”

Categoria apoyo fisico: componente que el paciente percibe del
personal de enfermeria cuando entra en contacto con elios, en
actividades sencillas y significativas, como son mirarlo a los ojos,
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tomarlo de la mano, realizar los procedimientos y cubrir sus
necesidades fisicas, incluida la atencion oportuna para aliviar el
dolor. De acuerdo con Watson dos elementos asistenciales
importantes son la “Asistencia con la satisfaccion de Ias
necesidades humanas” y la “Provisién de un entorno de apoyo, de
proteccion y/o correcbién mental, fisica, sociocultural y espiritual”.

La categoria pro actividad, definida como aquellos
comportamientos del enfermero, que denotan atenci6n anticipada,
al abogar por el paciente, darle informacién precisa y oportuna a €l
y a su familia, acerca de la hospitalizacion y evolucion,
respondiendo preguntas y explicandole sobre procedimientos.
Para Watson la “Promocion de la ensefianza — aprendizaje
interpersonal” es un concepto importante de la enfermeria, dado
que separa el cuidado de la curacién. Watson considera que las
.enfermeras tienen la responsabilidad de promover la salud a
través de actividades preventivas. Este objétivo se alcanza
ensefiando a los pacientes los cambios personales que h;\n de
realizar para promocionar su salud, ensefiandoles metodos de
resolucion de problemas e identificando la capacidad de
afrontamiento y la adaptacion a las pérdidas;

La categoria empatia, hace referencia a todas aquellas actitudes y
acciones positivas que‘surg’en en la interaccién de cuidado tales
como escuchar, comprender lo que el otro siente y ponerse en su
lugar (transpersonalizar), estableciéndose ‘una relacién calida,
agradable y cercana. El enfermero (a) genera la facilidad y
disponibilidad para acercarse al otro, tener tiempo para
~ escucharlo, comunicarse amablemente y establecer una relacion
empatica. Para Watson la empatia es I|a capacidad de
experimentar, y por lo tanto, de comprender las percepciones y
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‘'sentimientos de ofra persona, asi como la capacidad para

comunicar esta comprension.

La categoria disponibilidad para la atencién: disposicién que tiene
el enfermero(a) para identificar el momento de cuidado, al estar
pendiente de su sentir, de su estado de 4nimo, de su dolor, de sus
necesidades de cuidado, para actuar y acudir oportuna y
eficazmente. Cuando dispuso de tiempo para escucharlos, acudir
al flamado, hacerlo con prontitud, cubrir sus necesidades y vigilar

el tratamiento ordenado.

§.2. LA CALIDAD Y CUIDADO

5.2.1.

Naturaleza del cuidar- cuidado

Segin Erdmann, 1996 refiere que; el cuidar y el cuidado se
constituyen en el hacer de la enfermeria como un modo, una
forma, una manera, un estilo, un patréon, una dimensién, un
sistema, una estructura, un proceso, u otros, con actitudes y
estrategias formales e informales, visibles, sentidas, percibidas o

'no, que configura la practica del ser-haciendo a través de la salud

de los seres humanos en su proceso de vivir. La vida, entendida
como el proceso de vivir se sustenta sobre el continuo proceso de
cuidado mutuo y simultaneo de si, de los otros y por los otros, de

‘fas formas vivas (seres vivos) y de los seres inanimados (mundo

material fisico).

Erdmann, 1996, E! cuidado ocurre en los seres, a partir de ellos y
a través de elios, coexistiendo en la naturaleza donde sus

-estructuras pueden ser pensadas, ya que estan presentes en la

organizacién de la vida de los ser-és, en sus dominios biolégicos,
antropoldgicos, psicolégicos, socioldégicos y otros. Asi, la
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5.2.2.

concepcion de un sistema de cuidado es posible a partir' del
rastreo de su red simultanea de inter-retroacciones de sus
movimientos ondulantes en el establecimiento de limites internos y
externos, cuyos sentidos y significados resultan de propiedades
todavia desconocidas por la ciencia, incluyendo sus posibles
procesos auto-eco-organizadores. Es posible visualizar un sistema
de cuidados de enfermeria que se conforma por movimientos
ondulantes de relaciones, interacciones y asociaciones en
estruéturas y propiedades de procesos auto-eco-organizadores de
dimensiones variadas de cuidado. Estas abarcan desde el cuidar
de si, de si junto con el otro, de sentir el sistema personal de
procesar el cuidado del cue'rpo por si mismo, de ser y estar en el

sistema de relaciones multiples del cuidado, hasta la dimension

del cuidado con la naturaleza, integrandose con los demas
sistemas sociales y naturales, fortaleciendo el sentido de
pertenencia y acercando a los seres en la busqueda de mayor
sobrevivencia, vida y civilizacion humana.

La naturaleza del cuidar esta intimamente ligada a la naturaleza
humana, es el primer acto de vida. Cuidar es el proceso social que
forma parte de la propia experiencia, ayuda a la supervivencia y
hace posible la existencia, no solo las enfermeras cuidan, pero es
el cuidar que sintetiza y da sentido a la palabra enfermera.

Importancia del cuidado enfermero

Surge la necesidad de reflexionar acerca de la importancia del
cuidado de enfermeria, ya que éste repercute y forma parte de la
produccion de los servicios sanitarios, considerados
imprescindibles para conseguir ailgunos resultados finales tales
como, el alta, la satisfaccion y menor estancia hospitalaria del
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paciente, mayor productividad, eficiencia y eficacia del profesional
y el mantenimiento de la calidad de la atencion, entre otros.

Por lo tanto el cuidado profesional de enfermeria conlleva a una
serie de repefcusione_s positivas tanto para ios pa‘ci_entés, como
para los mismos profesionales de enfermeria, de aqui la gran
importancia de brindar un cuidado profesionalizado de enfermeria.
En los pacientes a recibir una atencion oportuna, personalizada,
humanizada, continua y.eﬁciente;' mejorar la comunicacion y
relacion enfermera—paci'enté; que el paciente se encuentre mejor
informado para la toma de decisidnes sobre su salud; minima
eéfancia hospitalaria e incremento en la satisfaccién de Ia
atencion. | '

Segun - Jean Watson, el cuidado efectivo promueve la salud y el
desarrollo individual o de la familia, el cuidado integral el
conocimiento biofisico y el de la conducta humana para producir o
promover la salud y para ofrecer ayuda a quienes estan enfermos.
Por lo tanto, la ciencia del cuidado es complementaria de la
ciencia de la curacién y por ultimo refiriendo que el cuidado
genera mas salud que curacion.

“El cuidado humano involucra valores, voluntad y un compromiso
para cuidar, conocimiento, acciones de cuidado y consecuencias.
Al ser considerado el cuidado como intersubjetivo, responde a
procesos de salud — enfermedad, interacciéon persona — medio
ambiente, conocimientos de los procesos de cuidado de
enfermeria, _autoconOcimiento, conocimiento del poder de si
mismo y Iimitaci'ones en la relacion de cuidado. Ella conceptualiza
el cuidado como un proceso interpersonal, entre dos personas,
con dimension transpersonal (enfermera- paciente)”
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'5.2.3. Rol enfefmero en el cuidado paciente

Brindar Atencién de Enfermeria Especializada al paciente en el
postoperatorio en un estado de inestabilidad al dolor, estrés
trauma quirtrgico, después de los procedimientos quirdrgicos o
de otra indole hasta que el paciente pueda regular sus
funciones vita\les y tolerar los cuidados pbstoperatorios.

Prestar cuidados integrales en forma oportuna, continua y de
alta calidad al individuo sano o enfermo frente a las experiencias
humanas que ocurren a lo largo del ciclo vital humano en forma
creativa e innovadora para fomentar, mantener, recuperar y/o
rehabilitar la salud reduciendo y previnien'do las alteracibnes,
teniendo en cuenta Planiﬁcaf, ejecutar y evaluar diariamente los
cuidados de enfermeria tendientes a la satisfaccion de las
necesidades del paciente quirirgico en el postoperatorio -en
- todos los grados de complejidad.

 El profesional de enfermeria como cuidador , implica la
participacion activa en la promociéon , mantenimiento y
recuperacién de la salud , mediante las medidas preventivés ,
estando alerta en las percepciones y preocupacion del
paciente y su familia , estando la enfermera moralmente
responsable , estar dedicada como profesional y permanecer
~dispuesta para escuchar , dialogar y respbndieren situaciones
holisticas complejas .

Por lo tanto, se debe colaborar con los pacientes en la
identificacion de sus necesidades ( Fisicas , mentales,
emocionales , socidculturalesy espiritualés) y en el desarrollo
de sus soluciones, teniendo en cuenta que es lo mejor para el
‘paciente ,siendo la enfermera técnicamente competente |,
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cientificamente conocedora , practicamente responsable vy
emocionalmente capaz de afrontar las situaciones de crisis en
el cuidado de la salud , capaz de controlar las situaciones del
paciente, con actividades y con el manejo de sus propias
emociones; teniendo la capacidad de explicar la fundamentacion
empirica y filosofica de sus acciones en relacion con el cuidado

-~ de sus pacientes.

La funcién propia de la Enfermeria es asistir al individuo, sano o
enfermo, en la realizacién de aquellas actividades que

- contribuyen a la salud o a su recuperacion (0 a la muerte

pacifica), que éste realizaria sin ayuda si tuviera la fuerza, la
voluntad o el conocimiento necesarios. Y hacerlo de tal manera
que lo ayude a ganar independencia a la mayor brevedad

posible.
5.3. CALIDAD
5.3.1. Definicién de Calidad

Etirholégicamente el término de calidad proviene del latin
“qUalitas” que significa propiedad inherente a una cosa.

La Organizacion Internacional de Estandares, sostiene que la
calidad es definida como: la totalidad de partes y caracteristicas
de un producto o servicio que influye en su habilidad de satisfacer

necesidades declaradas o implicitas.

Para el autor del libro “La Calidad del Servicio” Jacques Horovitz la
calidad es el nivel de excelencia que la empresa ha escogido
alcanzar para satisfacer a su clientela clave.

La Organizacién Mundial de la Salud define calidad como:
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- Un alto nivel de excelencia profesional

- Uso eficiente de recursos

- Un minimo de riesgos para el paciente.

- Un alto grado de satisfaccion por parte del paciente.
- Impacto final en la salud.

Calidad “es satisfacer o superar las expectativas de los clientes de
manera congruente”

Para Deming “Calidad es superar las necesidades y expectativas
del consumidor a lo largo de la vida del producto”.

Joseph Juran opina que “la calidad es adecuaciéon al uso y
cumplimiento de requisitos”.

Para James y Stonner “Calidad es el nivel de excelencia que una
empresa ha escogido alcanzar para satisfacer a su clientela.
Representa al mismo tiempo, la medida en que se logra dicha
calidad. La calidad ayuda a los pacientes a lograr resultados
optimos de salud en un ambiente de excelente servicio. Cuando
sobresalimos en satisfacer y superar las expectativas de nuestros
clientes, ellos difunden los elogios.

Los clientes valoran la calidad y buscan el proveedor que no solo
satisfaga sus necesidades sino que las supere”.

Para el Dr. Julio Colter, calidad en su definicibn mas simple “es la
satisfaccién del cliente” y algo aun mas “calidad es la satisfaccion
del cliente mas alla de sus expectativas”.
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Para Philip Crosby, quien creo el movimiento de “cero defectos” y
popularizé el concepto “hazio bien la primera vez”, defini6 calidad
como el cumplimiento de los requisitos del usuario o cliente,
expresa también que, la administracion de la calidad es una forma
sistematica de garantizar que las actividades se llevan a cabo en
la forma que fueron concebidas, por lo tanto, es una disciplina
general que se encarga de prevenir los problemas antes de que
éstos ocurran a través de la creacion de actitudes y controles”.

Para el autor del libro “Administracion y Calidad”.

Cuauhtemoc Anda “Calidad es la propiedad de un producto y para
mejorarla se requiere del compromiso y responsabilidad de todos
los miembros de una organizacién. La palabra calidad designa el
conjunto de atributos o propiedades de un objeto que nos permiten
un juicio de valor acerca de él. En este sentido se habla de ia nula,
poca, buena o excelente calidad de un objeto”.

Cornejo y Rosado sefiala calidad es “satisfacer plenamente las
necesidades del cliente en cualquier organizacién, nuestro
producto o servicio debe cumplir cabalmente con lo ofrecido.

Calidad es adecuar al uso.

Calidad es el grado en que satisfacemos las expectativas de los
clientes 12

Calidad Total “es un sistema estratégico integrado para lograr la
satisfaccion del cliente que abarca a todos los gerentes,
empleados y utiliza métodos cuantitativos para mejorar
continuamente los procesos de una organizaciéon.”

Calidad Total segin sefiala Cornejo y Rosado, en su libro
Excelencia la nueva competencia:
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Calidad es “satisfacery plenamente las necesidades del cliente”.
Cal.idad es “cumplir las expectativas del cliente y algo mas”.
Calidad es “despertar nuevas necesidades del cliente”.
Calidad es “lograr productos y servicios con cero defectos”.
Calidad es “hacer bien las cosas desde la primera vez”

Calidad es “disefiar, producir y entregar un producto o servicio de
satisfaccion total”.

Calidad total citado por el Centro Empresarial Latino Americano
(CELA) 2005 “es satisfacer o superar las expectativas de los
clientes al menor costo”.

Calidad de cuidado en pacientes post operado

Segun ‘Donabedianv refiere que la calidad de cuidado es el
"cambio en el estado de salud actual y futuro del paciente que
puede atribuirse a la atencién precedente en salud”, es decir, se
refiere a los resultados de la atencién y usa una definiciébn amplia
de salud que incluye mejoria de las funciones ‘sociales y
psicolégicas, ademas del énfasis usual en los aspectos fisicos y
psicologicos que comprenden también actividades del paciente,
conocimientos de salud adquiridos por él y cambios conductuales
relacionados con la salud. 2

En la ejecucién de todas las acciones de Enfermeria, siempre que
de calidad se ftrate, estara unida la actuacién profesional,
- integralidad de procederes y la aplicacion de la ética médica.

- La gestion del cuidado da cuenta de los actos profesionales
de la enfermera/enfermero, constituyendo un aspecto clave y
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5.3.3.

central de la célidad de la atencion de los pacientes, toda vez que
las actividades de e'nfermeria constituyen un aito porcentaje de
toda la actividaid sanitaria en cualquier sociedad. La .gestién del
cuidado. implica la continuidad de la atencién, desde el ingreso de
la persona, desde la comunidad, hasta su reinsercion a ésta.

La Organizacion Mundial de la Salud define la calidad de la
asiétencia sanitaria como el hecho de “asegurar que cada paciente
reciba el conjunto de servicios diagnésticos y terapéuticos mas
adecuados para conseguir una atencién sanitaria éptima, teniendo
en cuenta todos los factores y conocirriientos del paciente y del
servicio médico, y lograr el mejor resultado con el minimo riesgo
de efectos iatrogénicos y la maxima satisfaccién del paciente con
el proceso”.

Calidad del cuidado referente a la dimensioén fisiolégica:

La dimension bioldgica responde a la satisfaccion de necesidades
basicas para mantener la estabilidad; la necesidad de higiene,
alimentacion, eliminacién, la movilizacion y el manejo del dolor.

En la atencién del paciente de mayor grado de dependencia, la
enfermera debe comprobar que puedan deglutir; antes de intentar
administrarles liquidos o alimento. Una funcién importante de
enfermeria es ayudar al paciente a conservar una hidratacion y un
estado nutricional satisfactorios; estimular al individuo a que tome
liquidos con regularidad, ayuda a lograr su ingestion adecuada; si
tiene dificultad para conservarlos, es preferible proporcionarie
cantidades pequefias a intervalos frecuentes, que darle un
volumen grande de una vez. La enfermera puede ayudar a -

‘quienes presentan emesis (vomito), ésta debe permanecer

siempre con el cliente, mientras vomita; el vémito es una
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experiencia desagradable no sélo en lo fisico sino por la pérdida
de control y de la dignidad que molesta a la maybria de las
personas, la enfermera puede ayudar mucho a darles confianza
aceptando con calma la situacién y ayudandoles en forma amable
pero eficaz. Cuando hay un agotémiento importante de los
nutrientes del cuerpo, suele ser necesario restituirlos ,
administrandoles en cantidades mayores de Io-'v normal; si la
persona no pude ingerirlos, por lo general se administran mediante
venoclisis. La enfermera debe dar prioridad a todas las medidas
necesarias para conservar o restablecer el equilibrio de licjuidos y
electrolitos.

Del mismo modo, es importante sefalar que la aIimentacién es
otro de los componentes de los cuidados de enfermeria, puesto
que constituyen una necesidad para el ser humano , la cual aporta
los nutrientes vitales -paré apoyar los mecanismos bioquimicos y
fisiolégicos del cuerpo humano. Es por ello, que el pérsonal de
enfermeria suministre la alimentacién a todos aquellos pacientes
hospitalizados que no pueden consumirla por si mismos , ya que
para mantener o restaurar la salud el individuo debe consumir
diariamente alimentos necesarios para mantener las funciones
vitales del orgénismo . Sobre este aspecto , Riopelle sefialo que “
beber y comer es la necesidad de todo orgénismo de ingerir y
absorber alimentos de buena calidad , suficientes para asegurar
su crecimiento, el mantenimiento de los tejidos y la energia
indispensable para su buen funcionamiento”

La movilizacion es una actividad esencial en la vida del hombre,
contribuye a la eficacia del funcionamiento de todos los procesos
corporales, y al estar ausente disminuye el concepto que la
persona tiene de si misma. Al respecto Riopelle refiere que
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"moverse y mantener una buena postura es una necesidad para

todo ser vivo, estar en movimiento y movilizar todas las partes del |
cuerpo, con movimientos coordinados, y bien alineados permite la

eficacia de las diferentes funciones del organismo. La circulacién |
sanguinea se ve favorecida por los movimientos y las éctividades

fisicas, de no tomarle importancia a la movilizacion en el paciente

puede provocar disminucién de la fuerza y tono muscular,

aumento del riesgo de infecciones y embolias, 'problemasv
respiratorios, problemas urinarios, estrefiimiento y ulceras por
presion; por ello la importancia de prevenir la aparicién de estos
problemas, es fundamental asegurar una movilidad adecuada y el
mantenimiento de posturas correctas.

La necesidad de higiene y confort, son consideradas
fundamentales para el mantenimiento y restablecimiento de la
salud de los pacientes hospitalizados , pues la piel es la primera’
linea de defensa contra las infecciones y las lesiones de los tejidos
, ademas , las personas se sienten mejor cuando estan frescas y
limpias. En tal sentido, Kozier sefiala que “la higiene personal es
el cuidado que la gente toma sobre si misma en consideracion de
su salud; es un asunto altamente individual vinculado con los
valores y las practicas personales” |

El dolor es el principal sintoma del postoperatorio, teniendo
repercusiones nhegativas sobre su estado emocional y también
sobre el funcionamiento normal de su organismo. P_br ellos
Orlando afirma que las enfermeras deben ayudar a aliviar el dolor
fisico o mental y no aumentarlo. Este supuesto se hace patente en
el concepto de mejoria, con respecto a la conducta del paciente
como resultado final de las acciones déénfermeria.
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5.3.3 Calidad del cuidado referente al cuidado psicoemocionai

5.3.4

La enfermera proporciona servicios relacionados con el estado
psicoemocional del paciente, la asistencia emocional constituye
una prueba del respeto sincero, interés y preocupacién que la
enfermera tiene por el pacienfe. Con el desarrollo de este
componente los pacientes pueden expresar como perciben el
mundo, sus experiencias pasadas y sus expectativas, esperanzas.
Incluyen lo que son los sentimientos, las emociones, estados de
animo del paciente o del intelecto que influyen en las necesidades
de autoestima, espiritualidad, aprecio, reconocimiento, autonomia,
pertenencia, respeto, dignidad, confianza y seguridad psicolégica.

Las necesidades emocionales del paciente estarian determinadas
por su capacidad de adaptarse a las situaciones que le
representen peligro, de adaptarse al riesgo que la cirugia
represente y al enfrentarse a temores y ansiedades asociadas con
acontecimientos de su historia.

Calidad del cuidado referente al cuidado Espiritual

Que vienen a conformar el vigor natural y la virtud que alienta,
fortifica, da fuerza y valor para actuar en el mundo social al cual
pertenece la persona. Estas necesidades son el resultado de los
sistemas de creencias llamadas religiones y estan estrechamente
relacionados con las necesidades psicologicas.

Jean Watson proyecta una reverencia por las maravillas y
misterios de las vida , un conocimiento de la dimension de la vida

“espiritual , y una fundamental creencia en el poder interno de los

procesos de cuidado humano para producir crecimiento y cambio ,
asi mismo destaca el acto de ayuda a las personas para conseguir
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mas autoconocimiento , autocontrol y disposicién para la auto
curacién independiente de la condicién externa de salud 0.

La espiritualidad incluye la creatividad y la eleccién y se revela en
el apego y el amor. Los imperativos éticos del cuidado que se
asocian  al aspecto  espiritual se relacionan con nuestras
obligaciones morales para con los demas; Esto significa no tratar
nunca a‘-lasv personas simplemente como un medio para un fin o
como uh fin en si mismas, sino como seres que tiéne la capacidad
de tomar decisiones. El cuidado espiritual se centra en como se

pueden o se deben facilitar las elecciones para el bien de los
demas.

5.3.5 Calidad del cuidado referente al cuidado Social

Los seres humanos viven en grupos y la unidad mas esencial de
la sociedad es la familia, basicamente se refiere a la interaccién
entre el paciente con la familia y su entorno, asimismo el trabajo o
actividad laboral, la 'utiliza_cién del tiempo libre, su escala de
valores, creencias, habitos, costumbre. Todos estos aspectos
influyen en la satisfaccion de necesidades de comunicacion,
interaccion sdéial, seguridad, proteccién fisica, recreaciéon valores
y cultura.

5.4 ASISTENCIA DE ENFERMERIA POSTOPERATORIA

La asistencia de Enfermeria en el periodo postoperatorio se dirige al

restablecimiento del equilibrio fisiolégico del paciente, y a la prevencion del

dolor y las complicaciones. La'-valoracién cuidadosa y la intervencion

inmediata ayudaran al paciénte a recuperar su funcién normal con tanta

rapidez, seguridéd y comodidad -cofno sea posible. Se hara todo esfuerzo

para' anticipar y prevenir de ser posible, los problemas en el periodo
- postoperatorio. .
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5.5.

Después de una intervencién quirGrgica puede aparecer alteraciones
fisiolégicas que convierten en complejo el cuidado del paciente. Asi, los
pacientes sometidos a anestesia general tienden a presentar mas
complicaciones que los pacientes sometidos tan solo a anestesia local.

Para valorar el estado postoperatorio del paciente, la enfermera debe
aplicar un método de pensamiento critico, con datos basados en la
informacién obtenida durante la valoracion enfermera preoperatoria, en el
conocimiento que tenga sobre la intervencion quirtrgica llevada a cabo y
en los sucesos ocurridos durante la operacion. Esta informacién ayuda a
la enfermera a identificar cambios y a tomar decisiones en relaciéon con la

atencion del paciente:

La asistencia de enfermeria en el postoperatorio entrafa el cuidado
intensivo con la finalidad de apreciar el estado del paciente, psicolégica y
fisicamente e intervenir eficazmente para fomentar la recuperacion,
prevenir y apreciar oportunamente las complicaciones, proteger al
paciente de lesion durante el periodo de inconsciencia, aliviar molestias y

ayudar al paciente a recuperar su independencia.

Estrategias para la Calidad

Para mejorar la calidad se necesita un cambio de mentalidad, un cambio
de actitud en el sentido de hacer cada vez mejor las cosas y esto incluye
todos los ambitos de nuestro desarrollo, es decir, en la familia, en la
escuela y en el trabajo. Las estrategias para mejorar la calidad, tienen que

ver con el esfuerzo y con la exigencia, éstas son algunas:

La calidad no es solo satisfacer las expectativas de nuestros padres,
maestros, jefes inmediatos o de nuestros clientes, sino superarlas. A su
vez debe ser un valor compartido por todos los integrantes de la familia,
escuela e institucion. Asi mismo implica asumir compromisos vy
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6.

mejoramientos continuos y permanentes. El mejoramiento continuo se
logra a partir de realizar en forma persistente y precisa esfuerzos

constantes.

ANTECEDENTES

6.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

MARGO PETEGUER R. en su investigacion titulada “Expectativas y
satisfaccion de los usuarios de atencién primaria” México (2010). El |
objetivo fue conocer las expectativas de los usuarios y la relaciéon que
guarda con el nivel de satisfaccion. Encontrando qgue los usuarios
presentaron una expectativa que difiere de su satisfaccién en relacion
con el nivel cultural y utilizacién de los recursos sanitarios. Ei estudio
concluye que existe una discrepancia entre lo que esperan los
usuarios del sistema publico y lo que reciben del mismo.

GUERRERO Y ROMAN DE C. en el estudio “Satisfaccion del paciente
pos operado y el cuidado de Enfermeria” Merida (2000), un estudio
Expost-facto correlacional sobre la recibido, cuyo objetivo fue
determinar la relacién entre: la satisfaccion del paciente pos operado,
en sus factores: orientacion e interaccion enfermera-paciente y
cuidados de la enfermera, recibido en sus factores: movilizacién e
higiene y confort, el estudio se realiz6 en el Hospital “Dr. Carlos
Edmundo Salas” de Pueblo Llano. Obteniendo una muestra al azar de
40 pacientes (el 50% de la poblacién). Para la recoleccion de la
muestra se utilizé un instrumento constituido por tres partes: la primera
midi6 datos demograficos, la segunda parte midié la variable
satisfaccion del paciente post-operado, construida en escala tipo likert
y la tercera parte midid la variable cuidados de enfermeria recibidos
construida en escala dicotémica. Los resultados obtenidos confirmaron
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la ausencia de una relacion estadisticamente significativa entre las

variables en estudio.

3. CASTRO PRIETO MELVIN RICALDE en el estudio de “Satisfaccion
del usuario de los servicios de hospitalizacion del Hospital Antonio
Lorena: Mayo — Agosto 2003”El estudio es de tipo descriptivo,
explicativo y transversal. Se incluyeron 385 usuarios de los Servicios
de Hospitalizacion. Se aplicé una ficha-encuesta individual a cada
usuario, y los datos obtenidos se vertieron a una base de datos creada
en el paquete estadistico SPSS 11.0 para su anélisis, Liegando a las
siguientes conclusiones: “La mayor parte de los usuarios (53.7%) de
los servicios de hospitalizacion del Hospital Antonio Lorena esta
medianamente satisfecho, el porcentaje de usuarios satisfechos es de
40.3%, y los usuarios insatisfechos con el servicio corresponden al
6%. El grado de satisfaccion se relaciona con multiples factores, que
no solo involucran el proceso de atencién misma sino también factores
como los sociodemograficos y grado de instruccion.”

6.2. ANTECEDENTES NACIONALES

1. RUIZ AQUINO, MELY MELENI; MEDINA CASTANEDA, PATRICIA
AMPARO; AMBROSIO VENEGAS, ROBERTO en el estudio
“satisfaccion del paciente post operado frente a los cuidados del
profesional de enfermeria en el servicio de cirugia del Hospital Tingo
Maria- PERU (2011) tuvo como Obijetivo: describir el nivel de
satisfaccion del paciente post operado frente a los cuidados de
enfermeria en el Servicio de Cirugia del Hospital Tingo Maria.
Métodos: se realizé un estudio descriptivo con una poblacién muestral
de 47 pacientes post operados hospitalizados en el Hospital de Tingo
Maria del departamento de Huanuco, durante el 2011. Los
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instrumentos de recoleccién de datos fueron: guia de entrevista
sociodemografica, ficha documental, y la encuesta de satisfaccion con
los cuidados de enfermeria. Se aplico la estadistica descriptiva con las
medidas de tendencia central y de dispersion; cuya significancia se
bas6 a un nivel p =< 0.05; apoyados' mediante el SPSS V.19.
Resultados: las dimensiones de la satisfaccion percibida por los
pacientes post operados frente a los cuidados de enfermeria, que mas
sobresalieron fue: la satisfaccion con el tratamiento integral de
enfermeria y la prevencion de riesgos en un 25,5%(12),un 61,7% (10)
mostré mediana satisfaccién con las necesidades fisiologicas y el
59,6% (28) refirié insatisfaccién con la accesibilidad a los servicios de
enfermeria. De manera global, el nivel de satisfaccion por los cuidados
de enfermeria durante el post operatorio, evidenci6 mediana
satisfaccion [51% (24)], seguido del 32%(15) de pacientes
insatisfechos y 17% (8) de pacientes satisfechos, del mismo modo, los
cuidados de enfermeria, durante el post operatorio, percibido por la
poblacion muestral en estudio, fueron de nivel regular [47%
(22)].Conclusiones: existe mediana satisfaccion percibida, frente al
nivel regular de cuidados post operatorios que brinda el' profesional de
enfermeria.38

REMUZGO ANTEZANA ANIKA en el estudio “Nivel de satisfaccion
" del paciente adulto mayor respecto a los cuidados que recibe de las
enfermeras(os) en el servicio de geriatria del Hospital Nacional
Guillermo Almenara Irigoyen Universidad Nacional Mayor de San
Marcos. PERU (2003), con el objeto de determinar el nivel de
satisfaccion del paciente adulto mayor respecto de los cuidados que
recibe de la enfermera en el servicio de geriatria del Hospital Nacional
Guillermo Almenara Irigoyen. De los resultados se llegd a las
siguientes conclusiones: El nivel de satisfaccién del paciente adulto
mayor es medio y con tendencia a un nivel de satisfacciéon bajo
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respecto a los cuidados recibidos de la enfermera en el servicio de
geriatria del Hospital Nacional Guillermo Almenara frigoyen, siendo
mas bajo la dimension calidez respecto a la dimension calidad. La
calidad de los cuidados recibidos por el paciente adulto mayor de la
enfermera en el servicio de geriatria se caracteriz6 por ser de un nivel
de satisfaccion medio con tendencia hacia un nivel de satisfaccion
bajo. La calidez de los cuidados recibidos por el paciente adulto mayor
de la enfermera se caracteriza por ser de un nivel de satisfaccion
alteracion del fortalecimiento de la autoestima y escaso interés por sus
necesidades afectivas. En la dimensién de calidad respecto al
indicador cuidados oportunos, se caracteriza como satisfaccion baja
en cuanto a la informacion sobre las normas hospitalarias cuando
ingres6 el paciente al servicio y satisfaccion media respecto a la
atencion inmediata cuando el paciente lo solicita y la ayuda para
expresar sus problemas psicosociales. En la dimensién calidad
respecto al indicador cuidados continuos se caracteriza como
satisfaccién baja en cuanto a la educacién sobre la repercusion de ia
enfermedad en sus actividades diarias, y siendo aiun mas baja la
satisfaccion relacionado a la orientacion sobre el tiempo de trabajo de
las enfermeras(os) en el servicio. En la dimensién calidad respecto al
indicador cuidado libre de riesgo se caracteriza como satisfaccion baja
sobre la informacién de los beneficios e importancia de su tratamiento
del paciente siendo mas baja la satisfaccion sobre la explicaciéon
previa al alta del paciente adulto mayor para el autocuidado en el
hogar y como satisfaccion media en cuanto a la motivaciéon para la
participacion en sus cuidados durante su hospitalizacion.

MUNOZ A. El trabajo de investigacién cuyo titulo es: “Evaluacion de la
Calidad de Atencion expresada por el Cliente en el Servicio de
Emergencia en el Hospital Regional “Honorio Delgado” realizado en
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Arequipa (2007), donde concluye que la calidad de atencion
expresada por el cliente en el servicio es variable, siendo el tiempo de
espera para ser atendido muy prolongado; el 45.6% refiere esperar
mas de 15° mlnutos y en su thayoria no se le explico el motivo de la
demora, el 33;1% de 11 a 15 minutos; considerando la particularidad
del servicio, Ia cual determmara una mala calidad de atencion. La
orientacion en su mayoria. es ‘informacioén verbal en un 50.9%, el
33.7%, menciona alguna dtﬁcultad en la orientacion, siendo la queja
mas frecuente la indiferencia del personal para responder y el 15.4%
se orienta a través de carteles o letreros. Todas estas dificultades
representan un prolongamiento en el proceso de atencién,
considerado como un indicador de mala calidad de atencion.

URURE, Velazco Isabel Natividad en el trabajo “Satisfaccién de los
pacientes con la atencion de enfermeria postoperatoria en el Servicio
de Cirugia d_el Hospital Santa Maria del Socorro de Ica, (2006)
“Estudio es de tipo descriptivo de corte transversal. Se incluyeron
pacientes hospitalizados en el Servicio de Cirugia del Hospital “Santa.
Maria del Socorro” de Ica. conformada por 145 pacientes
postoperados. formulario de 30 preguntas cerradas de opcién multiple
(tipo escala Likert), instrumento de medicion. Haciendo uso de la
escala vigesimal de 0-20. Llegando a las siguientes conclusiones: “El
nivel de satisfaccién, en relacion a necesidades en general fue de
parcialmente satisfecho a satisfecho con un promedio ponderado de
3.60. Siendo mayor la satisfaccion en necesidades: de amor y
pertenencia con un promedio de 3.99 , de seguridad y proteccién con
3.92 de promedio , ubicandolas a ambas en el nivel de parcialmehte
satisfecho ; seguido de necesidades fisiologicas : nutricionales , de
reposo , confort y de evitacion de dolor y de eliminacién con un
promedio ponderado de 3.52 , 3.42 y 3.16 respectivamente

43



5. ARANGUEZ APONTE en el estudio “Nivel de satisfaccion del paciente
sobre el cuidado que brinda la enfermera en los servicios de cifugia y
medicina Hospital Nacional Sergio Bernales - 2009", Estudio
descriptivo, de corte transversal. La muestra fue de 137 pacientes. El
instrumento utilizado fue un cuestionario auto aplicable, validado
mediante juicio de expertos y prueba piloto. Los resultados mostraron
que del total de pacientes encuestados la mayoria presento un nivel
de satisfaccion regular en la atencion humana, continua, segura y
oportuna que brinda la enfermera. Llegando a las siguientes
conclusiones: “En relacién a la atencién humana refirieron sentirse
muy satisfechos con el trato y muy insatisfechos con el apoyo
emocional y escasa comprension. En la atencion oportuna se
encuentran muy satisfechos con la informacién sobre procedimientos
especiales y muy insatisfechos con el tiempo que demora en llegar la
enfermera. En la atencion segura refirieron sentirse muy satisfechos
con la seguridad fisica, emocional y muy insatisfecha en la educacién
y explicaciébn sobre su tratamiento y, recuperacion. En la atencion
continua estaban muy satisfechos con la periodicidad en el control de
funciones vitales y muy insatisfechas en la informacién acerca de las
actividades que deben realizar de acuerdo a su estado de salud. (AU)"

6. HERRERA Salas, “Opinién del paciente post operado sobre la
atencién de enfermeria en el servicio 6 Il de Cirugia del Hospital
Nacional Arzobispo Loayza. Durante los meses de Febrero - Marzo
2005 El estudio fue descriptivo y de corte transversal, el instrumento
utiizado se baso en una encuesta de preguntas pre clasificadas
estructurado por 37 items, los datos obtenidos fueron procesados por
el Programa Microsoft Excel y con €l programa de SPSS, la muestra
estaba conformada por 28 paciente hospitalizados, quienes opinaron
que la atencion que brinda la enfermera en sus cuatro dimensiones es

calificada como rara vez: en lo humano el 89.2 por ciento por que no
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tiene el trato amable, como una atencion oportuna 78.6 por ciento por
que la enfermera n6- esté ‘pendiente de los examenes a realizarse.
como segura también el 78 6 por ciento por no verificar si los sintomas
disminuyen con la medlcacmn y sobre la atencion continua el 75 por
ciento refiere que la aterggén de enfermera es secuencial en cada
turno. Llegando a las siguientes conclusiones: “El paciente es una
persona que atraviesa una situacion difici en menor o mayor
intensidad por tener un deterioro en su salud, aun mas si va ser
intervenido quirdrgicamente y la enfermera tiene un rol importante en
su cuidado necesita saber que el paciente confia en ella, en sus
criterios profesionales, conocimientos y destreza de enfermeria; por lo
tanto es importante conocer su opinién. Por lo que el presente estudio
tuvo como objetivo determinar la opinién del paciente post operado
sobre la atencién de enfermeria, humana, oportuna, segura, continua;
realizado en el servicio 6 1l de Cirugia del Hospital Nacional Arzobispo
Loayza. Durante los meses de Febrero - Marzo 2004. En conclusién la
opinién del paciente post operado sobre la atencién de enfermeria
basada en sus cuatro dimensiones en el servicio 6 Il de Cirugia es
considerado como regular en 71.4 por ciento. (AU).”
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CAPITULO Il
MATERIALES Y METODOS

METODOLOGIA

1.  METODO
El presente estudio es-%de enfoque cuantitativo, por el periodo y secuencia de
investigacion es trans\Zersal y segln andlisis y alcance de los resultados es
descriptivo.

El nivel de investigacion fue analitico de corte transversal, ya que nos permitio
explicar la relacién de’f las variables. principales y arribar a los resultados y
conclusiones del estudio efectuado en el servicio de cirugia pabellon 61 del
Hospital Arzobispo Loayza.

2. PROCEDIMIENTO
Para la ejecucioén de la investigacion se utilizaron o los instrumentos y técnicas
siguientes: ’

2.1. Técnicas.
Entrevista individual.

Mediante esta técnica se aplic6 el instrumento N° 01 cuestionario para
medir el nivel satisfaccién del usuario.

El instrumento N ° 02 para medir la calidad de atencion en el servicio de
cirugia del Hospital Loayza.
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2.2. Validacion de los instrumentos.

2.3.

Para validar los instrumentos se recurri6 a la prueba piloto a 10
enfermeras  del Hospital Loayza quienes tuvieron las mismas
caracteristicas de inclusién, luego estos datos fueron analizados por el
SPSS 21 para la fiabilidad del instrumento al alfa de crombach. (Anexo
N° 15 y 16) Asimismo con la finalidad de verificar la operatividad, duracién
y confiabilidad del instrumento, se aplicé los coeficientes de Spearman
Brown (0,716), Rulon Guttman (0.703) y Kuder Richardson (0.682), dando
como resultado que el instrumento es confiable. (Anexo N° 12)

También al juicio de 05 expertos profesionales con grado de magister y
especialistas que cumplieron el papel de expertos y revisaron los
instrumentos validandolo, para ello emitieron las observaciones
respectivas que fueron levantadas y pasaron a una segunda revisiéon y una

vez aprobado se procedid a la aplicacion a las unidades de analisis
“respectivas. Teniendo en cuenta las sugerencias respectivas de cada
-experto; se llegaron a reestructurar algunos items en su forma y/o

redaccion. En forma general, se encontré6 concordancia de opiniones
empleando la prueba binomial y/o el coeficiente de concordancia R de
Finn. El cual indica que el instrumento tiene validez en el contenido.

~ (Anexo N° 13):

Técnicas de procesamiento y analisis de datos.

El procedimiento que se siguié para la aplicacion de los instrumentos de
recoleccién de datos fueron:

¢ Coordinacion previa del investigador con Director del Hospital Loayza, a
quién se le envié una solicitud para la autorizacion de uso del campo de
estudio.
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e Para aplicar los instrumentos a las muestras de estudio se procedi6 a

realizar la coordinacién con las unidades de analisis.

e Se ingres6 al servicio de hospitalizacién pre establecido para luego
proceder a la aplicacion de los instrumentos respectivos.

e Para aplicar los instrumentos a las unidades muéstrales se tuvo que
emplear dias distintos para cada unidad de analisis.

2. 4. Tratamiento estadistico.

¢ Luego de aplicar los instrumentos se recogié y verifico la informacion
para prevenir falta de datos con Ia ayuda de dos colaboradoras.

e Posterior a la aplicacién de los instrumentos de informacion se
construyé la base de datos en el programa SPSS 21, para luego
realizar el vaciamiento de los datos de cada uno delos instrumentos
aplicados.

e Luego se procedi6 a la construccion de las tablas en blanco donde se
convirtieron los datos tabulados en datos puntuales y porcentuales para
su presentacion final en el informe de Tesis.

e Luego de procesar la informacion se procedié a realizar el analisis e
interpretacién de los resultados y aplicar la prueba de contraste de
hipétesis para confirmar o rechazar el enunciado.

o Se procedid luego a establecer las conclusiones del estudio y las
sugerencias respectivas para establecer estrategias de mejora en el
nivel de satisfaccién del paciente post operado frente a la calidad del
cuidado que brinda el profesional de enfermeria en el servicio de
Cirugia del Pabellon 61 del Hospital Nacional Arzobispo Loayza Lima
2014.



DISENO DE LA INVESTIGACION
‘Podemos sefalar que la iﬁvestigacién fue de enfoque cuantitativo vde tipo

descriptivo, prospectivo y de corte transversal.

Se utilizo el disefio no experimental, descriptivo transversal, correlacional que

responde al siguiente esquema:

Dénde.
M = Paciente pos operado
O1 = Aplicacion del cuestionario

MATERIALES E INSTRUMENTOS
Cuestionario satisfaccion del usuario (anexo N°03)

Este instrumento tuvo preguntas estructuradas que facilito dar las respuestas de
la unidad de andlisis del estudio. Este instrumento tuvo 25 items y permitioé
clasificar la satisfaccion del usuario 6ptima, satisfaccion del usuario aceptable,
satisfaccion del usuario insatisfecho

Cuestionario calidad de atencion (anexo n°04)

Este instrumento contuvo 20 acciones a evaluar respecto la calidad de atencion
percibida del paciente pos operado que se encontré hospitalizado en el servicio
de cirugia Pabellon 61 del Hospital Arzobispo Loayza y nos permiti6 clasificar la
calidad de atencion en buena, regular, mala.
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POBLACION

La poblacmn estuvo constutuuda por todos los pacientes hospitalizados en el
Servicio de C:rugua Pabeuén 6I del Hospltal Loayza en un mes que es
aproximadamente de 216 pacientes post operado de todos los servicios de

cirugia se detalla en la siguiente tabla:--

La muestra estimada para el presente estudio fue no probabilistica, se utilizo
muestreo por conveniencia siendo 50 pacientes en un mes.

Criterios de inclusién y exclusion:

INCLUSION:

v" Pacientes post operado mediato de ambos sexos

v' Pacientes sin alteracion del estado de conciencia de acuerdo a la escala de
Glasgow.

v' Pacientes que no estén bajo efectos de sedacién de acuerdo a al test de
Ramsay .

v' Pacientes que acepten participar voluntariamente.

v Pacientes mayores de 18 afios de edad, hospitalizados en el servicio de
cirugia

EXCLUSION:

v' Pacientes con alteracion del estado de conciencia

v Pacientes bajo efectos de sedacion

v Pacientes que voluntariamente deciden no participar en el estudio
v Pacientes que se encuentren con problemas mentales.

v Pacientes que no deseen participar.
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ASPECTOS ETICO

La informacion recibida estara sujeta en forma an6nima y serd utilizada
exclusivamente para el estudio, ingresando al estudio aquellos padres que\
retnan los criterios establecidos en forma voluntaria previa explicacion del

motivo de la investigacién.

TRATAMIENTO DE DATOS
Comprende las siguientes etapas:

Clasificacién de datos.- Es la etapa del procedimiento de informacion que
consiste en seleccionar los datos obtenidos, en funcion a diferentes criterios.

Codificacion.- Consiste en asignar o conceder valores a los items de las
fichas, resultantes de los datos obtenidos.

Tabulacién.- La informacion sera ingresada en una base de datos ACCESS
para consolidar, totalizar en cifras a los resultados obtenidos, generar
reportes para facilitar su posterior analisis e interpretacion.

Construccion de tablas.- Se elaboran tablas y graficos estadisticos para
darle mayor objetividad y facilitar la comprensién del presente trabajo de
investigacion.

Analisis estadistico.- El procesamiento de datos se efectu6 mediante un
sistema obtenidos, computarizado empleandose los programas de Excel
2007 y SPSS versidon 21 Para el analisis estadistico se uso una distribucion
de frecuencia porcentual, en cuanto a ia variable competencia de enfermeria.

Asi mismo se utilizé pruebas no paramétricas: Chi cuadrado (X 2) con el nivel
de significancia (p 0.05). (Anexo N° 6)
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Vi.

CAPITULO 1ll

RESULTADOS Y DISCUSION
PRESENTACION E INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS

RESULTADOS Y DISCUSION

En este capitulo se muestran los resultados de la investigacion, el cual

comprende el analisis e interpretacién de resultados

Las encuestas y cédula de entrevistas representan una herramienta muy
importante porque a través de ellas se puede tener acceso a informacion

relacionada con los problemas.

Estos datos se representaran en gréficas de barras con su respectivo analisis
donde se interpretaran los resultados de la cedula de entrevista y encuesta
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CUADRO N° 01

NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST..OPERADO. FRENTE A LA CALIDAD DEL CUIDADO QUE
BRINDA EL PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL
HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014 '

NIVEL DE CALIDAD DEL CUIDADO QUE BRINDA EL
SATISFACCION DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
TOTAL
PACIENTE POST BUENA REGULAR MALO .
OPEFADO N % N % N % N %
33 66,0 8 160 (0 0,0 41 82,0
14,0 2 4010 0,0 18.0
0,0 0 0070 0.0 0,0
40 80,0 10 20010 0,0 50 100,0
FUENTE: CUESTIONARIO NIVEL DE
NIVEL DE SATISFACGION DEL CALIDAD DE DE ATENCION
SATISFACCION DEL PACIENTE PACIENTE POSOPERADO
POSOPERADO - ESCALA DE LIKERT Chrcosdrado 6054 11238
g 2 2
CALIDAD DE DE ATENCION e o o
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GRAFICO N° 01

NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO FRENTE A LA CALIDAD DEL CUIDADO QUE
BRINDA EL PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL
HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014
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INTERPRETACION
Los resultados de la investigacién nos muestra que el 82,0 % de los pacientes post operados refieren un nivel de
satisfaccion optima de ellos el 86% una calidad de atencién buena, el 16% una calidad de atencién regular. El
18,0 % de los pacientes refieren una satisfaccion aceptable, de ellos el 14% refiere una calidad de atencion
buena y el 4% refiere una calidad de atencién regular. Estadisticamente evidenciamos una relacién significativa
entre el nivel de satisfaccién y la calidad de atencién de los usuarios, segin la prueba estadistica de chi
cuadrado, con una confiabilidad del 95% (P=0,0000).
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s CUADRO N° 02
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO

EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 61 DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO

LOAYZA LIMA - 2014

NIVEL DE SATISFACCION N %
OPTIMA 41 82,0
ACEPTABLE 9 18,0

INSATISFECHO 0,0
TOTAL 50 100,0

FUENTE: CUESTIONARIO NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSOPERADO

GRAFICO N° 02
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO

EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO

LOAYZA LIMA - 2014
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INTERPRETACION:

Del 100% de paciente post operado del servicio de cirugia del pabellon

61 del Hospital

Loayza nos muestra que el 82,0% refieren un nivel de satisfaccion éptima; el 18,0% tienen

un nivel de satisfaccién aceptable; no existiendo una satisfaccion del usuario insatisfecha.
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CUADRO N° 03
CALIDAD DEL CUIDADO QUE BRINDA EL PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO
DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA -2014

CALIDAD DEL CUIDADO N° %

BUENA 40 80,0
REGULAR 10 20,0

MALA 0 0,0

TOTAL 50 100,0

FUENTE: ESCALA DE LIKERT CALIDAD DE ATENCION

GRAFICO N° 03
CALIDAD DEL CUIDADO QUE BRINDA EL PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO
DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISFO LOAYZA LIMA. - 2014
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INTERPRETACION:

Del total de pacientes post operados del servicio de cirugia del pabelién 61 del Hospita!
Loayza el 80% refieren una calidad de cuidado de enfermeria vbuena, el 20% refiere una
calidad de atencién regular.
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CUADRO N° 04

CARACTERISTICAS DEMOGRAFIAS DEL PACIENTE POST OPERADO
EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6! DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO
'LOAYZA LiMA~=2014

CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS 'FRECUENCIA %
Sexo: - e, :
Masculino 22 , 44,0
Femenino 28 56,0
Edad:
18 - 28 aiios 6 12,0
29 - 39 arios 14 28,0
40 - 50 arios 15 30,0
> 51 anos 15 30,0
Grado de instruccién
Primaria 3 6,0
Secundaria 27 54,0
Superior - 20 40,0
Estado civil:
Soltero 16 32,0
Casado 29 58,0
Separado. 5 10,0

FUENTE: CUESTIONARIO NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSOPERADO

GRAFICO N° 04
CARACTERISTICAS DEMOGRAFIAS DEL PACIENTE POST OPERADO
EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA

LIMA - 2014
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INTERPRETACION

De un total de 50 pacientes encuestados post operado del servicio de cirugia pabellén 61 del
Hospital Nacional Arzobispo Loayza el 56,0% corresponde al sexo femenino, el 30% tenia edades
entre 40 a 50 afios y de igual proporcion pacientes de mas de 51 afios; el 54% tienen grado de
instruccion de secundaria; y el 58% tienen estado civil casados.
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“77""CUADRO N° 05
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO

SEGUN LA DIMENSION NUTRICION EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL
HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

2 | ¢

e |1g o 3]

o o i Y

i w

w Ty 2] 12
NUTRICION v ol = E |2
= > e <« >< | =
w 24 < 2 122 |0
e ) 7] Z =Z | r

-

¢ Cuando la enfermera le informo que
podia.ingerir liquido a las ocho horas
después de operada como la hizo sentir? 20 27 3 0} 50
¢ Cuando la enfermera la oriento sobre los
alimentos que puede consumir como la
hizo sentir? 15 30 5 0} 50

N

FUENTE: CUESTIONARIO NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSOPERADO

GRAFICO N° 05
§¥EL DF SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA GiMENSION NUTRICION EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL
HOSPITAL NACIOMAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014
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COMENTARIO

En este cuadro se presenta las opiniones respecto a la satisfaccién del paciente post
. operado en la dimensién “nutricion” 30 opiniones se sienten satisfechos en el item 2
“Cuando la enfermera la oriento sobre los alimentos que puede consumir como le
hizo sentir”.
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... CUADRON:06
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DIMENSION ELIMINACION EN-EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL
.. HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

2| ¢
2 12 o o
518 |B | B
w w 7] @D
6 |6 |F =
s ELIMINACIO[N > g g < | > 5 g
w 2 ] =
= 25 |& |2 |Ez|8
1 | ¢Cuando la enfermera le oriento en cuanto
| a la importancia de expuisar los gases,
como le hizo sentir? 14 33 3 0| 50
2 | ¢Cuando le alcanzan la rifionera en caso
de presentar vomito se siente? 12 27 9 2] s0

FUENTE: CUESTIONARIO NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSOPERADO

GRAFICO N° 06
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DIMENSION NUTRICION EN EL SERVICIO DE GIRUGIA PABELLON 6 | DEL -
HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014
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COMENTARIO .
En relaci6n a la satisfaccién del paciente pos operado en la dimensién “eliminaciéon” 33 opiniones se
.. sienten satisfechos en el item 1 “Cuéndo la enfermera oriento en la importancia de expulsar los gases

le hizo sentir”.
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CUADRO N° 07

NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DIMENSION REPOSO Y CONFORT EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 |
DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA -2014

(o} o}
o o)
e 5 5 é é o
DIMENSION REPOSO Y CONFORT | 5 i Y Loy |2
=90 ] - e |
= E|E E E R
= s |8 12| ¢
1 | ¢Cuéndo le indican que se siente o0 camine,
¢Le ayudan a hacerlo? Como se siente
, ‘ 23 23 4 0! 50
2 | ¢Cuéndo la Enfermera le pregunto si sentia

dolor como la hace sentir? 20 26 4 0. 50

3 | . ¢Cuando la enfermera le administro el
analgésico para calmarle el dolor como la
hace sentir? : 29 20 1 o 50

4 | ;Cuéndo la enfermera la oriento sobre como
retajarse o distraerse para aliviar el dolor como
la hace sentir? 18 30 2 0 50

FUENTE: CUESTIONARIO NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSOPERADO

GRAFICO N° 07

NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DivENSION REPOSO Y CONFORT EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 |
3L HOSPITAL MACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014
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COMENTARIO

En relacion a la satisfaccion del paciente posf operado en la dimension” reposo y confort” 30 opiniones

se sienten sétisfechos en el ftem 4 “Cuando la enfermera la oriento sobre como relajarse o distraerse para
aliviar el dolor-como la hace sentir”. '
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CUADRO N° 08

: NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DIMENSION SEGURIDAD Y PROTECCION EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON
61 DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

o]

e 12 8] 8 |.
>3 |8 b 1> | «
= TN T8 7] 20 =

o ] 24 = sE 2
s SEGURIDAD Y PROTECCION ok 3 3
= o 7] Z £
"1 | ¢Laenfermera tiene el cuidado de limpiarie la
piel con un algod6n antes'de colocarle una
inyeccion o ponerle el suero, como le hizo 50
sentir? 21 29 0 0
2 | ;Cuéndo la enfermera le controla la
temperatura, el pulso, presion arterial y 50
respiracion, durante el dia usted se siente? 27 22 1 0
3 | ¢Laenfermera le indica el por qué antes de
realizarle algunos procedimientos? 14 27 8 1 50
4 | .;Laenfermera observa las gasas que cubren
su herida para saber si estan secas, limpias n 2 3 o| S0

FUENTE: CUESTIONARIO NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSOPERADO

GRAFICO N° 08
NIVEL $F SATISFACCION DEL PA’CIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DiMENSION SEGURIDAD Y PROTECCION EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON
S1 BELHCSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014
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COMENTARIO
En relacion a la dimensién “seguridad y proteccién” 29 opiniones se sienten satisfechos en el item 1
“La enfermera tiene el cuidado de limpiarle la piel con un algodén antes de colocarle una inyeccién o ponerie el

suero, como le hizo sentir”.
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- CUADRO N°09
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DIMENSION AMOR Y PERTENENCIAEN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 |
' DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

o o |8 e
S | |8 Q1
= > W VY| ™ >z
w - TN T 7 o 7 R
=0 0 o =g |0
AMOR Y PERTENENCIA = = < al|F
< < ] 7]
»n 2] 2 4
1 { ¢ Cuando la enfermera le dedico tiempo
para escucharlo, como la hizo sentir?
23 27 0 0 50
2 | ¢Cuando la enfermera la orienta para
aclarar las dudas que usted tenia
referente a su estado, como le hizo
sentir? 28 21| 1 0| s0

FUENTE: CUESTIONARIO NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSOPERADO

CUADRO N° 08

: HIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DIMENSION AMOR Y FERTENENCIA EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 |
DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

30 - .28 27

25 -

MUY SATISFECHO  INSATISFECHO MUY
SATISFECHO L . w «  INSATISFECHO

®ITEM1 WMEM2

COMENTARIO

"En relaci6n a la dimension “amor y pertenencia” 28 pacientes se sienten muy satisfechos en el ftem 2
“Cuéndo la enfermera la orienta para aclarar las dudas que usted tenia referente a su estado, como le
hizo sentir’
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CUADRO N° 10
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DIMENSION EXPECTATIVAS EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL
HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

o e}
212 |8 | 3|,
9 | 8 & > |
= L [ aH 2®0 =
=0 |9 = g e}
= R < < Ly
u EXPECTATIVAS @ | o 2 2
1 ¢ Se siente satisfecha, por el cambio rapido de la
via endovenosa y de verificar que esta bien? 20 28 2 0| 50
2 | ;Se siente comodo/a con la atencion que le da la
enfermera, con los pocos recursos que [e ofrece 50
el hospital? 23 24 2 1
3 | ¢Cuando la enfermera le llamo por su nombre,
como le hizo sentir? 17 32 1 o] 50
4 | ;Cuando la enfermera se present6 por su nombre
y apellido, como le hizo sentir? 17 33 0 0} 50
5 | ¢Cuando la enfermera le brindo cuidados y ia
trato con respeto y consideracién, como la hizo
sentir? ' 30| 2{ o0 0| 50

FUENTE: CUESTIONARIO NIYEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSOPERADO

&

GRAFICO N° 10
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DIMENSION EXPECTATIVAS EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL
HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014
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COMENTARIO
En relacion a la dimensién “expectativas” 33 pacientes opinaron en el item 4 “Cuando la enfermera se
presenté por su nombre y apellido, como le hizo sentir” sentirse satisfechos.
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CUADRO N° 11

NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO
SEGUN LA DIMENSION PERCEPCION. EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 61 DEL
HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

o o
gE |8 |.8
Sul 5 |58 |2
= ,¢!'__> 'Q_ E = E 8
= PERCEPCIONES IS & 2
E = =
1 | ¢La enfermera se mostré cuidadosa al brindarle .
| su tratamiento ya sea pastillas o inyectables? 21 27 2 0j 50
2 | ¢Laenfermera se mostr$ cuidadosa al brindarle
su tratamiento ya sea pastillas o inyectables? 25|, 23 2 0 50
3 | ¢Considera a la enfermera como una persona a
la que puede pedirle ayuda? 19 30 1 0 50
4 | ;Cuéndo la enfermera le habla y la mira a los
.0jos, como la hace sentir? 19 31 0 0 50
5 | ¢Confia usted en los procedimientos que le
realiza la enfermera? ‘ 21 291]. o 0 50
6 | Asu parecer: ;La enfermera esta capacitada
para atenderia (tanto en conocimientos como en
el trato personal)?-* ) 2| 28 0 ol 50

FUENTE: CUESTIONARIO r;lIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSOPERADO

¢
,‘ GRAFICO N° 11
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO

SEGUN LA DIMENSION PERCEPCION EN EL SERVICIO DE CiRUGIA PABELLON 6 1 DEL
HOSPITAL NACIONAL ARZORISPC LOAYZA [ INEE - 20454
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COMENTARIO

En este cuadro se presenta las opiniones respecto al componente “percepciones” de la
satisfaccion del paciente quienes incluyen con mayor frecuencia el item 4 “Cuando la
enfermera le habla y la mira a los ojos, como Ia hace sentir” 31 refirieron sentirse satisfechos.
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CUADRO N ° 12
CALIDAD DE ATENCION SEGUN LA DIMENSION INTERPERSONAL QUE BRINDA EL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABEL1 ON-6 | DEL HOSPITAL
NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

£ 158 |28 |8 |2
& S : 132 |38 |2 |B
= INTERPERSONAL H & z 2 =
1 | El personal de enfermeria le recube sus saludos cuando
Ud. Le brinda al ingresar al servicio 33 15 2 0| 50
2 | Elpersonal de enfermeriale ha onentado sobre todo el

proceso que debera realizar Ud. Para que reciba la
atencion. 31 12 4 3 50
3 | Lehan brindado folletos con informacion relacionado a la
prevencion de enfermedades o autocuidado a seguir en

| el hogar una vez indicada el alta. 13 3 20| 14) 50
4 | El personal de enfermeria le brinda orientacién y
explican ampliamente sobre-el estado de salud. 21 19 7 3 50
5 | Le brinda explicacion sobre el cumplimiento del
| tratamiento indicado a su paciente. 24 21 3 2| 50
"8 | La enfermera le informa o explica en qué consiste el (0
| los) procedimiento (s) que le realizara. 21 22 4 3 50
7 | Le explican sobre donde adquirir los medicamentos
iindicados para que pueda recibir. 31 16 1 2| 50

8 | Leindican porque debe de comprar algunos
medicamento que no hay en el establecimiento de salud
| en forma gratuita K} 15 3 1 50

GRAFICO N°12

CALIDAD DE ATENCION SEGUN LA DIMENSION INTERPERSONAL QUE BRINDA EL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABEL ON'64 DEL HOSPITAL
NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA 2014

®mSIEMPRE  ® CASISIEMPRE  m CASINUNCA  w NUNCA

COMENTARIO

En este cuadro se presenta las opiniones respecto al componente “Interpersonal” de la
calidad de atencién quienes incluyen con mayor frecuencia siempre el item 1 “El personal de
enfermeria le recibe sus saludos cuando Ud. Le brinda al ingresar al servicio”.
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CUADRON"13

CALIDAD DE ATENCION SEGUNJ.A DIMENSION TECNICAL QUE BRINDA EL PROFESIONAL
. DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 6 1 DEL HOSPITAL NACIONAL
ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

i B | < |«
o - - Q O '&'
8 TECNICO 5|28 |23 |3 |
E 7 o®n 02 H -
1 El personal de enfermeria atiende con rapidez y
aplica a la hora indicada el tratamiento. 32 17 1 0 50
2 Cuando ingreso a sala de hospitalizacion le
atendieron tomandole su peso, talla, funciones
vitales. 34 9 2 5 50
3 El personal de enfermeria atiende 6ptimamente al
paciente y familiares en el servicio de 50
hospitalizacion. 25 20 3 2
4 Si fuera necesario regresaria a una nueva atencién
a este servicio. 30 11 4 5 50
5 Recomendaria a otras personas a atenderse en este -
establecimiento y servicio de hospitalizacion. 36 11 3 0 50
6 €l personai de enfermeria muestra interés por su
| recuperacion 34 15 1 ol s0
7 Al momento de que la enfermera le hace un
procedimiento, se muestra carifiosa, y le habla con
palabras suaves y comprensibles 30 18 2 0 50
8 El personal de enfermeria lo llama por su nombne 19 21 6 4 50
9 El personal de enfermeria atiende con rapidez y
aplica a la hora indicada el tratamiento. 33 16 0 1 50
GRAFICON"®° 13

CALIDAD DE ATENCION SEGUN LA DIMENSION TECNICA QUE BRINDA EL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA EN EL SERVICIO:DE CIRUGIA PABELLON 6 | DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO
LOAYZA LIMA - 2014
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COMENTARIO

En este cuadro se presenta las opiniones respecto al componente “Técnico” segun los
pacientes pos operados en el servicio de cirugia pabelléon 6 | con mayor frecuencia como
siempre el item 5 “Recomendaria a otras personas a atenderse en este estab!ecamlento y
servicio de hospitalizacién’.
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CUADRON ° 14

CALIDAD DE ATENCION SEGUN LA-DIMENSION CONFORT QUE BRINDA EL PROFESIONAL
DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE CIRUGIA PABEL1LON 6} DEL. HOSPITAL NACIONAL
ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014

& &
g < -t
0. o
= CONFORT E 7 E & g % ﬁ
w w =]
E » 5%|32|2 =
1 | Al servicio donde se encuentra
hospitalizado se llega facilmente y sin
dificultades 28 20 2 0; 50
2 | Existe bastante limpieza en el ambiente
de hospitalizacion. 33 15 1 1| 50
3 | Lailuminacién es adecuada y permite
visualizar mejor las condiciones de la sala
y favorece a que se adapte mejor al
servicio. 36| 13 1 0| s0
GRAFICO N ° 14

CALIDAD DE ATENCION éEGl'.IN LA DIMENSION CONFORT QUE BRINDA EL PROFESIONAL
DE ENFERMERIA £N FL SERVICIO DE CIRUGIA PABELLON 61 DEL HOSPITAL NACIONAL
ARZOBISPO LOAYZA LIMA - 2014
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En este cuadro se presenta las opiniones respecto al componente “Confort” y que
segun ios pacienies post operados en el servicio de cirugia pabellon 6 | como
siempre el item 3 “La iluminacion es adecuada y permite visualizar mejor las
condicicnes de la sala y favorece a que se adapte mejor al servicio”.
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DISCUSION.DE RESULTADOS:

En el servicio de cirugia pabellon 6 | del Hospital Loayza se atienden al
paciente pbst operado de cirugias. Los cuidados de enfermeria que se brindan
dentro del servicio estan orientados a la ejecucion de procedimientos aplicados por

iniciativa profesional y otros segin prescripcion meédica.

Los resultados de la investigacion sobre el nivel de satisfaccién del paciente
post operado frente a la calidad del cuidado que brinda el profesional de enfermeria
en el servicio de cirugia pabelidén 6 | del Hospital Nacional Arzobispo Loayza
obtenido luego de aplicar los instrumentos nos muestra que existe relacion entre
ambas variables ya que el 82,0% refieren un nivel de satisfaccion optima; el 18,0%

tienen un nivel de satisfaccion aceptable.

Segin Castro Prieto, Melvin Ricalde obtuvo como resultado “La mayor parte
de los usuarios (53.7%) de los servicios de hospitalizacién del Hospital Antonio
Lorena estda medianamente satisfecho, el porcentaje de usuarios satisfechos es de
40.3%, y los usuarios insatisfechos con el servicio corresponden al 6%. El grado de
satisfaccion se refaciona con multiples factores, que no solo involucran el proceso de
atencién misma sino también factores como los sociodemograficos y grado de
instruccion.”

Por otro lado Ruiz Aquino, Mely Meleni; Medina Castafieda, Patricia Amparo;
Ambrosio Venegas, en su estudio satisfaccion del usuarios en los servicios de cirugia
obtuvo en las dimensiones de la satisfaccién percibida por los pacientes post
operados frente a los cuidados de enfermeria, que mas sobresalieron fue: la
satisfaccion con el tratamiento integral de enfermeria y la prevencion de riesgos en
un 25,5%(12),un 61,7% (10) mostré mediana satisfaccion con las necesidades
fisiolégicas y el 59,6% (28) refirié insatisfaccion con la accesibilidad a los servicios de
enfermeria. D2 manera global, el nivel de satisfaccién por los cuidados de enfermeria
durante el post operatorio, evidenci6 mediana satisfaccion [51% (24)], seguido del
32%(15) de pacientes insatisfechos y 17% (8) de pacientes satisfechos, de! mismo
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modo, los cuidados de enfermeria, durante el post operatorio, percibido por la
poblacién muestral en estudio, fueron de nivel regular [47% (22)].Conclusiones:
existe mediana satisfaccion percibida, frente al nivel regular de cuidados post

operatorios que brinda el profesional de enfermeria.

Segun Andrade, Martinez, Saco; evaluar la calidad de la atencion desde la
perspectiva de satisfaccién del usuario, es cada vez mas comun, a partir de ello, es
posible obtener del entrevistado un conjunto de conceptos y actitudes en relacion
con la atencién recibida, con los cuales se adquiere informaciéon que beneficia a la
organizacion otorgante de los servicios de salud, a los prestadores directos y a los
usuarios mismos en sus necesidades y expectativas, esto a pesar de la existencia
de dudas sobre la capacidad que tiene el usuario para hacer juicios de valor sobre
los aspectos técnicos de la atencién. Al respecto Hermann, Ettner, Dorwart; también
sostienen que la satisfaccion de los pacientes juega un importante rol en la
continuidad del uso delos servicios médicos, en el mantenimiento de las relaciones
con el proveedor especifico y en la adherencia a los regimenes y tratamientos
médicos. En concordancia con dichos sustentos es que se orientd la presente
investigacion; nuestros resultados responden a la capacidad explicativa dela teoria
de la satisfaccion de las necesidades fisiolégicas propuesta por Maslow con el que
se admite que las necesidades de los seres humanos confrontan prioridades, siendo
las necesidades fisiolégicas las mas esenciales para la demanda de supervivencia
como: nutricién, agua, aire, descanso y suefio alivio del dolor, higiene, eliminaciéon
vesical y gastrointestinal, termorregulacién y movilidad, en consecuencia estos
aspectos vitales son la principal preocupacion del equipo de salud durante los
cuidados que se brinda al paciente post operado, siendo el profesional de
enfermeria el mas involucrado en la consecucion de los mismos. En este contexto, la
teoria de la confirmacién de expectativas, indica que si existe confirmacion de
expectativas, también habra satisfaccion cuando las caracteristicas del servicio
utilizado son los esperados. Se produce discrepancia negativa o insatisfaccion
cuando el rendimiento es peor de lo que se esperaba y se experimenta discrepancia
positiva, o satisfaccion, cuando el rendimiento es mejor de lo que se esperaba. Del
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mismo modo, Henderson en su modelo teérico, ha determinado que el profesional
de enfermeria, es la persona que contribuye mediante el cuidado, a la salud, al
equilibrio fisiolégico y emocional del individuo enfermo a fin de conservar o
restablecer la independencia. En efecto propicia la satisfacciéon de las necesidades,
cuyas intervenciones se orientan a suplirie en aquello que él no puede realizar por si
mismo. En la misma perspectiva del cuidado a la persona enferma, Dugas por su
parte ha sefialado que todo sujeto se encuentra en un intento constante por
satisfacer sus necesidades basicas, a medida que estas son satisfechas aparecen
otras de orden superior y se hacen mas intensas. En los hospitales publicos, es
dificil lograr la satisfaccion plena del paciente, ello debido a tanta demanda y poca
oferta de profesionales de la salud y especificamente de los profesionales de
enfermeria. En esta misma realidad las propuestas teéricas de Phaneuf establecen
criterios de prontitud y comodidad que intervienen en la accesibilidad del cuidado y
que debe proporcionar el profesional de enfermeria, cuéndo afirma que “El plan de
cuidados del profesional de enfermeria, le permite juzgar la urgencia de las
necesidades y la priorizacion de los problemas de salud de los usuario.” En
consecuencia la planificacion consiente al profesional de enfermeria actuar con
prontitud y responder a los requerimientos que exigen los pacientes. Asimismo, sera
posible que el profesional pueda hacer comparaciones de las situaciones que se
presenten y establecer prioridades; con la consiguiente ventaja de poder dedicarse a
un mayor ntmero de usuarios y satisfacer las necesidades con calidad y eficacia.
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CAPITULO IV
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES N

1. Los resultados de la investigacion nos muestra que el 82,0 % de los pacientes
post operados refieren un nivel de satnsfaccnén optima de ellos el 66% una
calidad de atencion buena, el 16% una calidad de atencion regular. El 18,0 %
de los pacientes refieren uné satisfaccién aceptable, de ellos el 14% refiere
una calidad de atencién buena y el 4% refiere una calidad de atencién regular.
Estadisticamente ewdenmamos una relacion significativa entre el nivel de
satisfaccion y la calidad de atencion de los usuarios, segun la prueba
estadistica de chi cuadrado, con una confiabilidad del 95% (P=0,0000).

2. Del 100% de paciente post operado del servicio de cirugia del pabellon 6 | del
Hospital Loayza nos muestra que el 82,0% refieren un nivel de satisfaccion
6ptima; el 18,0% tienen un nivel de satisfaccion aceptable; no existiendo una
satisfaccion del usuario insatisfecha.

3. Del total de pacientes post operados del servicio de cirugia del pabellon 6 | del
Hospital Loayza el 80% refieren una calidad de cuidado de enfermeria buena,
el 20% refiere una calidad de atencion regular.

4. De un total de 50 pacientes encuestados post operado del servicio de cirugia
pabelién 6 1 del Hospital Nacional Arzobispo Loayza el 56,0% corresponde al
sexo femenino, el 30% tenia edades entre 40 a 50 afios y de igual proporcién
pacientes de mas de 51 anos; el 54% tienen grado de instruccién de
secundaria; y el 58% tienen estado civil casados..
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RECOMENDACIONES

1. Elaborar y ejecutar un programa de educacién en servicio que incluya la
satisfaccion del usuario asi.como.la calidad de atencion y enfermeria.

2. Sensibilizar al personal de enfermeria a través de la educacién sobre la
importancia de la satisfaccion del usuario como el indicador de calidad.

3. Socializar los resuttados de esta investigacién con las autoridades de enfermeria
y el personal involucrado con el objetivo de buscar estrategias para mejorar la

atencion que se brinda y lograr satisfaccion.

4. Realizar otros estudios que indaguen sobre los factores que influyen en la poca
satisfaccién del usuario sobre la atencién de enfermeria.
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ANEXO N 01

MATRIZ DE CONSISTENCIA
“NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO FRENTE A LA CALIDAD DEL CUIDADO QUE BRINDA EL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE CIRUGIA DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA LIMA 2014”

procedencia, estado
civil, escolaridad

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
GENERAL GENERAL GENERAL TIPO DE ESTUDIO:
¢Cudl es el nivel de Determinar el nivel de | - Elnivel de satisfaccién que tienen los Nivel aplicativo cuantitativo.
satisfaccion del paciente post satisfaccion del paciente post pacientes post operado, es Optima DISENO:
operado frente a la calidad operado frente a la calidad del | sobre la Calidad de los cuidados que - '
del cuidado que brinda el . ) . . Segun la naturaleza de las
profesional de enférmeria en cuidado que brinda el brinda gl'profeslopal de enfermeria.en variables se utilizaré la
el servicio de Cirugia del profesional de enfermeria enel el servicio de Cirugia del Hospital . L, L
Hospital Nacional Arzobispo servicio de Cirugia delHospital {  Nacional Arzobispo Loayza. investigacién descriptiva
Loayza Lima 20147 " Nacional Arzobispo Loayza | - El nivel de satisfaccién que tienen los correlacional de corte transversal
Lima 20147 ‘pacientes post operado, es POBLACION DE ESTUDIO.
inadecuado sobre la Calidad de los Poblacién.
cuidados que brinda el profesional de Paciente post operado del
enfermeria en. el servicio de Cirugia servicio de. cirugia Hdspital
:i;l Hospital Nacional Arzobi_spo N acional Arzobispo Loayza que
: : ' ‘ s ) ayza. ) ’ o
PROBLEMAS ESPECIFICOS | OBJETIVOS ESPECIFICOS HIPOTESIS ESPECIFICAS es en numero de 200 al mes
. Cuél es el nivel de satisfaccién | Identificar el nivel de satisfaccién | El nivel de satisfaccién del paciente post VARIABLE MUESTRA. L
del paciente post operado en | del paciente post operado en | operado en relacién a sus necesidades INDEPENDIENTE La muestra estara constituida
relacion a sus necesidades | relacion a sus necesidades fisiolégicas, seguridad y proteccién, amor por los pacientes post operados
fisiolégicas, seguridad -y | fisiolégicas, seguridad y | y perteriencia es aceptable. Nivel de satisfaccién | Teniendo un muestra de 60
proteccién, amor-y pertenencia | proteccién, amor y pertenencia del pacte post paciéntes
del servicio de Cirugia del | en el servicio de cirugia -del operados INSTRUMENTO:
Hospital  Nacional Arzobispo | Hospital Nacional Arzobispo acompafiantes Cuestionario tipo Likert
Loayza' Lima 20147 Loayza Lima 2014 TECNIC A DE RECOLECCION
¢ Como es la calidad del cuidado | identificar la calidad del cuidado | La calidad del cuidado que brinda la DE DATOS.
que brinda la enfermera segunla { que brinda la enfermera segunla | enfermera segin la dimensién VARIABLE Entrevista
dimensién interpersonal, técnico | dimension interpersonal, técnica | interpersonal, técnica cientifica y confort DEPENDIENTE TECNICAS DE ANALISIS: Test
cientifica y confort en el servicio | cientifica y confort en el servicio | es buena. Calidad del culdado | de Student
de Cirugla“ del Hospital Nacional | de Cirugia del Hospital Nacional TECNICAS ' DE
Arzobispo Loayza Lima 20147 Arzobispo Loayza Lima 20147 VARIABLES PROCESAMIENTO DE DATOS:
' INTERVINIENTES Validacién por la técnica no
Edad, sexo,

probabilistica de la Chi Cuadrado.




ANEXO N° 02 :
OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION DEFINICION ESCALA
VARIABLE CONCEPTUAL DE OPERACIONAL DIMENSION INDICADORES DE
LA VARIABLE DE LA VARIABLE MEDICION
: .| La satisfaccion del | Es la opinion que se { NECESIDADES FISIOLOGICAS NUTRICION
Satisfaccién | cliente se define como e! | forman los pacientes | FISIOLOGICAS 1.¢Cuéndo usted tiene sed y ain no toma liquidos, la enfermera le humedece los labios?
del paciente | nivel del estado de | post operados como 2. ¢ Cuando la enfermera le informo que podia ingerir liquido a las ocho horas después de Optima
animo de una persona | resultado de la calidad | NUTRICION operada como la hizo sentir?
-| que resulta de comparar | de  los cuidados, que 3. ¢ Cuéando la enfermera la oriento sobre los alimentos que puede consumir como fa hizo +121- 180
el rendimiento percibido | brinda el profesional de sentir
de los productos o | enfermeria, durante su | ELIMINACION FiISIOLOGICAS (DE ELIMINACION):
servicios  con sus | permanencia en el ‘ 4. ; Cuando la enfermera atiende sus necesidades de orinar, como la hace sentir?
expectativas  llevando | servicic de  cirugia 5. ¢ Cuéndo la enfermera le coloco el pato para orinar por primera vez como 1a hizo sentir? Aceptable
esta definicion a su | relacionado a: las 6. ¢(Cuando la enfermera le oriento en cuanto a la importancia de expulsar los gases, como :
aplicacion practica para | necesidades fisiol6gicas | le hizo sentir? +61~120
determinar el nivel de | atendidas, la 7. ¢ Cuéndo la enfermera atendi6 su necesidad de defecar como la hizo sentir?
satisfaccion del cliente, | accesibilidad a los 8. ¢ Cuéndo le alcanzan la rifionera en caso de presentar vomito se siente
podemos resumirlo en la | servicios de enfermerfay | REPOSO Y | FISIOLOGICAS (REPOSO Y CONFORT Y DE EVITACION DEL DOLOR):
siguiente formula. a la interrelacién CONFORT Y | 9. ;Cuéndo le indican que se siente o camine, ¢Le ayudan a hacerlo? Como se siente
; enfermera-usuario, la | DE EVITACION | 10.;Cuéndo la Enfermera le pregunto si sentia dolor como fa hace sentir? Insatisfecho
Rendimiento percibido — | cual se medira con el DEL DOLOR 11.¢Cuando la enfermera le administro el analgésico para calmarle el dolor como la hace
expectativas = nivel de | cuestionario tipo Likert . ‘ sentir? 0-60
satisfaccién para medir el nivel de 12.4Cuéndo la enfermera acudié inmediatamente en el caso que usted tenia dolor como la
. satisfaccion. hace sentir?
13.¢,Cudndo la enfermera la oriento sobre como relajarse o dlstraerse para aliviar el dolor
como la hace sentir?
14.; Cuéndo la enfermera la oriento como debe colocarse ia mano sobre la herida quirargica
como la hace sentir
15.¢La enfermera le ensefia-a practicar ejercicios de relajacién (sentarse en la cama,
ejercicios respiratorios, otros) para disminuir el dolor?
16.¢ La enfermera le presta atencién cuando usted siente mucho dolor? :
17.¢ Siente que la enfermera conversa con usted, ayudandole por un instante a olvidarse de
sus problemas?
18.¢ Cuéndo la enfermera le indico el uso del mobiliario en la habitacién como le hizo sentir?
) 19.Cémo se sintié usted en la habitacién que le asignaron?
- SEGURIDAD Y | DE SEGURIDAD Y PROTECCION: »
20.¢La enfermera tiene el cuidado de limpiarle la piel con un algodén antes de colocarle

PROTECCION

una inyeccién o ponerle el suero, como le hizo sentir?
21.¢Cuando la enfermera le controla la temperatura, el pulso, presién arterial y respiracion,
durante el dia usted se siente?
22.; La enfermera le indica el por qué antes de realizarle algunos procedimientos?
23.¢ La enfermera observa que usted esté libre de cafdas?




AMOR Y
PERTENENCIA

DE
EXPECTATIVAS
- ACCESIBILIDAD
- AGILIDAD y
COMUNICACION

DE
PERCEPCIONES
DISPONIBILIDAD

- CORTESIA

- CONFIANZA.

- COMPETENCIA

24.,La enfermera observa las gasas que cubren su herida para saber si estdn secas,
limpias

DE AMOR Y PERTENENCIA:

25.4 Cuando la enfermera le dedico tiempo para escucharlo, como la hizo sentir?

26.¢,Cuéndo la enfermera la orienta para aclarar Ias dudas que usted tenfa referente a su
estado, como le hizo sentir?

27.Cuéndo la enfermera demostré preocupacion por su problema de salud, como le hizo
sentir?

28.¢4,Cuando la enfermera le alienta para que supere la sutuaclén que esté pasando, como
la hace sentir?

DE LAS EXPECTATIVAS:

En-cuanto accesibilidad, agilidad y comunicaci6n:

29.4Se siente satisfecha, por el cambio rapido de la via endovenosa y de verificar que esta
bien?

30.;Se siente satisfecha con los cambios de posicién y movilizacién que le realiza la

~ enfermera?

31.Con respecto al tiempo de espera, cuando necesito del servicio de enfermeria, como la
hizo sentir?

32.En caso de dieta llqulda amplia: ¢La enfermera le da liquidos en forma rapida cuando
usted lo necesita y desea?

33.;:Se siente.comodo/a con la atencnén que le da la enfermera, con los pocos recursos
que le ofrece el hospital?

34.4Puede expresar lo que siente y desea esperando obtener una respuesta amable de la
enfermera?

35.¢Cuando !a enfermera le llamo por su nombre como le hizo sentu’?

36.¢Cuéndo la enfermera-se le presento por su nombre y apellido, como le hizo sentir?

37.¢,Cuéndo la enfermera le brindo cuidados y la trato con respeto y consideracién, comio
la hizo sentir?

DE LAS PERCEPCIONES:

En cuanto a Disponibilidad:

38.¢La enfermera se mostré cuidadosa al brindarle su tratamiento ya sea pastillas o
inyectables?

En cuanto a Cortesia: .

39.¢La enfermera se mostré amable cuando se sintié incémodo/a o tenia dolor?

40.4Sintié que la enfermera fue amable y le comprendié al demostrar usted sus
sentimientos o emociones?

En cuanto a Confianza:

41. ¢ Considera a la enfermera como una persona a la que puede pedirle ayuda?

42.,Cuando la enfermera le habla y la mira a los ojos, como la hace sentir?

43.Cuéndo la enfermera entablo conversacién y le brindo confianza, como le hizo sentir?

44.4 Confia usted en los procedimientos que le realiza la enfermera?

En cuanto a Competencia: '

45, A su parecer: }La enfermera esté capacitada para atenderla (tanto en conocimientos
como en el trato personal)?
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DEFINICION CONCEPTUAL DE

DEFINICION OPERACIONAL DE

VARIABLE LA VARIABLE -LAVARIABLE DIMENSION INDICADORES E:ga’a?o[:f
Calidad de los | Es aquella que se espera maximice | Es la informacién que refieren los = Habilidad
cuidados de una medida comprensible del | pacientes acerca del cuidado que le = Conocimiento
enfermeria bienestar del paciente después de | brinda el personal de enfermeriaenel { » Técnico V = Tiempo BUENA
tener en cuenta el balance de las | servicio de cirugia del  Hospital » Seguridad +60 — 90
ganancias y las pérdidas esperadas | Nacional Arzobispo Loayza; el cual
que concurren en el proceso de | serd medido a través de una escala
atencibn en todas sus partes’. | tipo Likert modificada, en Optima,
o -~ N REGULAR
Donabedian, asimismo afirma que | aceptable e insatisfecho.
“la buena calidad puede resumirse | » Trato en el servicio +30-60
como el tratamiento que es capaz de | Juicio del péciente post operado sobre | e interpersonal = Empatia
lograr el mejor equilibrio entre los | ia calidad de atencién que brinda la = Seguridad
beneficios de salud y los rie§gos“. ehvferme_ra ~en las dimensiones: = Competencia cortesia | MALA
interpersonal, técnico-cientifica y de
Segun la Organizacién Mundial de la | confort en el en el servicio de cirugia 0 -30

Salud,
excelencia profesional, con uso
eficiente de los recursos, con
minimo riesgo y alto nivel de
satisfaccion del cliente”.

‘Es un alto nivel de

del  Hospital \Nacional Arzobispo
Loayza .

Calidad de atencion: es el conjunto de
acciones que realiza la enfermera de
manera integral para la atencion del
paciénte post operado hospitalizado
de acuerdo a la norma técnica del

Hospital Nacional Loayza ias cuales |.

cumplen con las expectativas del
paciente.

e Confort

= Disponibilidad
= Confortabilidad
* Limpieza

= Tangibilidad




ANEXO N°03
UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

CUESTIONARIO SATISFACCION DEL USUARIO TIPO LIKERT

INSTRUCCIONES: :

‘Estimado paciente la encuesta es anénima por-favor conteste ‘las siguientes preguntas; elio
servira para mejorar los cuidados de enfermeria a los pacientes. Marque con una X el numero
correspondiente a la alternativa que considere que mejor expresa su opinibn sobre su
satisfaccién. con. el.cuidado. brindado. por. el profesional de Enfermeria.

1: Muy Satisfecho 2: Satisfecho 3: Insatisfecho 4: Muy Insatisfecho

A. DATOS DEMOGRAFICOS GENERALES:

1. SEXO: Masculino () Femenino ()
2. Edad: 15-25afflos () 26-35 afios () 36-a méas ()
3. Gradode Instruccién:  Primaria( )  Secundaria { ) Superior ()
4. Estado civil: Casado ( ) Divorciada ( ) Madre o padre soltera ( )
5.. Intervencion qQUINIFgICa © ............oovivviiicemii e eeiieeenes
Muy Satisfecho Insatisfecho Muy
FISIOLOGICAS NUTRICION ~

1. ¢Cuéndo usted tiene sed y aun no toma liquidos, la
enfermera le humedece los labios?

. 2. .¢,Cuéndoa-enfermera:le informo-que-podia.ingerir
liquido a las ocho horas después de operada como la
hizo sentir?

3. ¢Cuéndo la enfermera la oriento sobre los alimentos que
puede.consumir-como.la. hizo.sentir.

| FiSIOLOGICAS (DE ELIMINACION):

¢ Cuéndo la enfermera atiende sus necesidades de
orinar, como la hace sentir?

.¢;Cuéndo.la enfermera.le coloco-el pato-para-orinar-por
primera vez como la hizo sentir?

¢ Cuéndo la enfermera le oriento en cuanto a la
importancia de expulsar los gases, como le hizo sentir?

L Cuéndo la enfermera atendit.su.necesidad de defecar.
como la hizo sentir?

¢ Cuéndo le aicanzan la rifionera en caso de presentar
vomito se siente

[ o] ~] o o] &

FISIOLOGICAS (REPOSO Y GONFORT Y DE EVITAGION DEL
| DOLOR): :

9. ¢Cuéndo le indican que se siente o camine, j Le ayudan
a hacerlo? Como se siente

10. ¢ Cuando la Enfermera le pregunto si sentia dolor como
~_fahace-sentir?

11. ¢, Cuando la enfermera le administro el analgésico para
calmarie el dolor como la hace sentir?

" 12. ;Cuando la enfermera acudi6 inmediatamente en el
-caso-que: usted-tenia-dolor-como-la-hace:sentir?

13. ¢ Cuando la enfermera la oriento sobre como reldjarse o

distraerse para aliviar el dolor como la hace sentir?



14. 4 Cuéando la enfermera la oriento como debe colocarse la
mano sobre la herida quirdrgica como la hace sentir

" 15. ¢ La enfermera le enseiia a practicar ejercicios de
relajacién (sentarse en la cama, ejercicios respiratorios,
otros) para disminuir el dolor?

16. ¢ La enfermera le presta atenci6én cuando usted siente
mucho dolor?

17. ¢ Siente que 1a enfermera conversa con usted,
ayudandole por un instante a olvidarse de sus
problemas?

18. ¢, Cuéndo la enfermera le indico el uso del mobiliario en
1a habitacién como le hizo sentir?

19. Cémo se sinti6 usted en la habitacién que le asignaron?

DE SEGURIDAD Y PROTECCION:
+420: ¢laenférmera tiene el cuidado de limpiarie 1a pief'’con
un algodén antes de colocarle una inyeccién o ponerle
el suero, como le hizo sentir? ’

» 21. ¢Cuéndo la enfermera e controla la temperatura, el
pulso, presién arterial'y respnracu‘)n durante el dia usted
se siente?

.22, ¢,La enfermera le indica el por qué antes de reallzaﬂe
algunos procedimientos?

1 23. ;Laenfermera observa que usted esté libre de caIdas?

24. ;Laenfermera observa las gasas que cubren su herida
para saber si estan secas, limpias

}.DE_.AMOR Y PERTENENCIA:. .
25. ;Cuéando la enfermera le dedico tiempo para escucharlo,
como la hizo sentir?

26. ;Cuéando la enfermera ia orienta pafa aclarar las dudas
que usted tenia referente a su estado, como le hize
sentir?

27. Cuéando la enfermera demostré preocupacién por su
problema de salud, como le hizo sentir?

1.28. ¢Cuéndo la. enfermera le alienta para que supere la
situacién que esta pasando, como ja hace sentir?

"'DE LAS EXPECTATIVAS:

. En cuanto accesibilidad, agilidad y comunicacién:

"] 29. ¢Sesiente.satisfecha, por.el.cambio.ripido.de.la via.
endovenosa y de verificar que esta bien?

30. ¢ Se siente satisfecha con los cambios de posicion y
movilizacién que le réaliza la enfermera?

1. 31. . Con-respecto-altiempo-de-espera; cuando-necesito-del
servicio de enfermeria, como la hizo sentir?

32. En caso de dieta liquida amplia: ¢ La enfermera le da
liquidos en forma rapida cuando usted lo necesita y
_desea?

33 ¢ Se siente comodo/a con la atencién que le da la
enfermera, con los pocos recursos que le ofrece el
hospital?

34. ¢Puede expresar o que siente y desea esperando
“obtener una respuesta amable de la enfermera?

35. ¢Cuéando la enfermera le llamo por su nombre, como le
hizo sentir?

36. ¢Cuando la enfermera se le presento por su nombre y
apellido, como le hizo sentir?

37. ¢Cuando la enfermera le brindo cuidados y la trato con
respeto y consideracion, como la hizo sentir?

DE LAS PERCEPCIONES:
-[“En-cuanto a'Disponibilidad:




38. ¢Laenfermera se mostr6 cuidadosa al brindarle su
tratamiento ya sea pastillas 0 inyectables?

fiEn cuanto a Cortesia:
'1-39. ¢La enfermera se mostré amable cuando se sinti6
incémodo/a o tenia dolor?

40. ¢Sinti6 que ia enfermera fue amabie y le comprendi6 at
demostrar usted sus sentimientos 6 emociones?

‘|<En-cuanto-a‘Confianza: ‘
41. - ;Considera a la enfermera como una persona a laque
puede pedirle ayuda?

42. ;Cuéndo la enfermera le habla y la mira a los ojos,
-como:la-hace sentir?

v 43. Cuéando la enfermera entablo conversacién y-le’ brindo
confianza, como le hizo sentir?

44. ;Confia usted en los procedimientos que le realiza la
_enfermera?

Encuantoa Competencia:
45, A suparecer: ;La enfermera esta capacitada para
atenderla (tanto en conocimientos como en el trato

B S W—
VALORACION |
NIVEL DE SATISFACCION-DEL USUARIO
SATISFACCION DEL USUARIO OPTIMA 121-180
| SATISFACCION DEL USUARIO ACEPTABLE ['61-120
0-60

SATISFACCION DEL USUARIO INSATISFECHO




ANEXO N° 04

ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”

CUESTIONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE ATENCION

INSTRUCCIONES:

Estimado usuario la encuesta es anénima por favor conteste las siguientes preguntas;

ello serviran para mejorar los cuidados de enfermeria a los pacientes. En dicha unidad

VALORACION

218

o | w® S|*%
COMPONENTE INTERPERSONAL 32110

1 4. ‘El persondl de erifermeriafe recibe sus saludos cuando’Ud. Le brinda al’
ingresar al servicio.

. El personal de enfermeria le ha orientado sobre todo el proceso que
debera realizar Ud. Para que reciba la atencion.

fuera del establecimiento.

2
13. Le ofrecen informacién sobre otros servicios que pueda recibir dentro o
4

. Le han brindado folletos con informacién relacionado a la prevenciéon de
-enfermedades o autocuidado a.seguir en el hogar'una vez de alta .

5. El personal de enfermeria le brinda orientacién y explican ampliamente
sobre el estado de salud.

6. Le brinda explicacion sobre el cumphmnento del tratamlento indicado a su

spaciente.

7. Laenfermeraleinformao expllca en qué consiste ¢l (0 los) procedimiento
(s) que le realizara .

8. La enfermera anota en la historia clinica el procedimiento o tratamlento

“aplicado.

9. Le explican sobre donde adquirir los medicamentos indicados para que
pueda recibir.

10.Le indican porque debe de comprar algunos medicamento que no hay en |

el establecimiento de salud en forma gratuita

11.El personal de enfermeria le recibe sus saludos cuando Ud. Le brinda al
ingresar al servicio.

|-COMPONENTE TECNICO

12.El personal de enfermeria atiende con rapidez y aplica a la hora indicada

el tratamiento.

13.Cuando ingreso a sala de hospitalizacién le atendueron tomandole su

-peso; talla,-funciones vitales.

14.La enfermera le atiende muy bien durante la etapa de hospitalizacion.

- 15.El personal de enfermeria atiende 6ptimarnente al paciente y familiares

en el servicio de hospitalizacion.

16.Si fuera necesario regresaria a una nueva atencién a este servicio.

17.Recomendaria a otras personas a atenderse en este establecimiento y
servicio de hospitalizacién.




18.Todos los pacientes hospitalizados son atendidos merecidamente.

19.La enfermera le da tlempo suficiente para que pueda explicar su
_problema.

20.El personal de enfermeria muestra interés por su recuperacnén

21.Al momento de que la enfermera le hace un procedimiento, se muestra
carifiosa, y le habla con palabras suaves y comprensibles

22.La enfermera se muestra interesado en su persona como ser humano.

23.El personal de enfermeria lo flama por su nombre

24.Por lo general el personal de enfermeria aceptan el despido de Ud. Al
retirarse del ‘servicio'de ‘hospitalizacion:

25.El personal de enfermeria atiende con rapidez y aplica a la hora indicada
el tratamiento.

COMPONENTE CONFORT

126. Al servicio donde se encuentra hoSpitalizado se llega faciimente y sin
dificultades.

27. Existe bastante limpieza en el ambiente de hospitalizacion.

128. -Ladluminacién-es adecuada y-permite visualizar mejorlas-condiciones-de
1a sala y favorece a que se adapte mejor al servicio.

29. Posee medio de ventilacion acorde a la cantidad de pacientes
hospitalizados en una habitacién.

130. ‘En €l servicio se cuenta consofé o-sillas en ntimero suficiente para-poder
descansar los familiares.

VALORACION:

El grado de satisfaccion se clasificara seguin los siguientes parametros:
BUENA >60 - 90 pts
REGULAR >30 - 60 pts.

1 MALA 1 0-30 pts.




ANEXO N°05

GRADO DE CONCORDANCIA ENTRE LOS JUECES SEGUN PRUEBA
; BINOMIAL- CUESTIONARIO SATISFACCION DEL USUARIO

PREGUNTA 1 2 3 4 5 NUMERO DE VALOR
ERRORES BINOMIAL

1 0 1 0 0 1 2 0,04
2 0 0 0 0 0 0 0,00
3 0 0 o 0 0 0 0,00
4 0 0 1 0 0 1 0,02
5 0 0 0 0 0 0 0,00
6 0 0 0 0 0 0 0,00
7 -0 0 0 0 0 0 0,00
8 0 0 0 0 0 0 0,00
9 0 0 0 0 0 0 0,00
10 o 0 0 0 0o . 0 0,00
11 0 0 0 0 0 0 0,00
12 0 0 0 0 |- 0 0 0,00
13 L 0 0 0 0 0,00
14 0 0 {0 0 0 0 0,00
15 0 0 0 0 0 0 0,00
16 0 0 0 0 0 0 0,00
17 0 0 0 0 0 0 0,00
18 o, 0 0 0 0 0 0,00
19 0 0 0 0 0 0 0,00
20 0 0 0 0 0 0 0,00
21 0 0 0| O 0 0 0,00
22 0 0 0 0 0 0 0,00
23 0 0 0 o 0 0 0,00
24 0 0 0 0 0 0 0,00
25 0 0 0 0 0 1 0,02
26 0 0 0 o 0 0 0,00
27 0 0 0] 0 0 0 0,00
28 0 0 0 0 0 0 0,00
28 0 0 0 0 0 0 0,00
30 0 0[O 0 0 0 0,00
31 0 0 0 0 0 0 0,00
32 0 0 0 0 0 0 0,00
33 0 0 0 0 0 0 0,00
34 0 0 0 0 0 0 0,00
35 0 0 0 0 0 0 0.00
36 0 0 1 0 0 1 0,02
37 0 0 0 0 0 0 0.00
38 0 0 0 o 0 0 0,00
39 0 0 0 0 0 0 0,00
40 1 1] 0 1 0 2 0,04
41 0 0 0 0 0 0 0.00
42 0 0 0 0 0 0 0,02
43 0 0 0 0 0 0 0.00
44 1 0 0 0 0 1 0,02
45 0 1 0 0 o 1 0,04

Se ha considerado:
0: si la respuesta es positiva
1: si la respuesta es negativa

sip < 0.5 el grado de concordancia es significativo de acuerdo a los resultados obtenidos por cada juez los
resultados son menores de 0.5 por lo tanto el grado-de-concordancia-es- significativa-para determinar la-
validez del instrumento

Por lo tanto se demuestra que, segun la evaluacién de! Juicio de Expertos, todos los ftems tiene una
concordancia significativa (p = 0.22) comprobandose la validez del instrumento.



ANEXO N°06
GRADO DE CONCORDANCIA ENTRE LOS JUECES SEGUN PRUEBA
BINOMIAL- CUESTIONARIO CALIDAD DE ATENCION

PREGUNTA 1 2 3 | 4 5 NUMERO DE VALOR
ERRORES BINOMIAL
1 0 1 0 1 0 2 0,04
2 0 0 0 0 0 0 0,00
3 0 0 0 0 0 0 0,00
4 0 0 1 0 0 1 0,02
5 0 0 0 o 0 0 0,00
6 0 0 0 0 0 0 0,00
7 0 0 0 0 0 0 0,00
8 0 0 0 0 0 0 0,00
9 0 0 0 0 -0 0 0,00
10 0 0 0 0 0 0 0,00
1 0 0 0 0 0 0 0,00
12 0 0 0 0 0 0 0,00
13 0 o o 0 0 0 0,00
14 0 0 0 0 0 0 0,00
15 0 0 0 0 0 0 0.00
16 0 0 0 0 0 0 0,00
17 0 0 0 0 0 0 0,00
18 0 0 0 0 0 0 0,00
19 0 0 0 0 0 0 0,00
20 0 0 0 0 0 0 0,00
21 0 0 0 0 0 0 0,00
22 0 0 0 0 0 0 0,00
23 0 0 0 0 0 0 0,00
24 0 0 0 0 0 0 0,00
25 0 0 1 0 0 1 0,02
26 0 0 0 0 0 0 0,00
27 0 0 0 0 0 0 0,00
28 0 0 0 0 0 0 0,00
28 0 0 0 0 0 0 0,00
30 0 0 0 0 0 0 0,00

Se ha considerado:
0: si la respuesta es positiva
1: si la respuesta es negativa

si p < 0.5 el grado de concordancia es significativo de acuerdo a los resultados obtenidos por cada juez los
resultados son menores de 0.5 por lo tanto el grado de concordancia es significativa para determinar la
validez def instrumento

Por lo tanto se demuestra que, segin la evaluacién del Juicio de Expertos, todos los ftems tiene una
concordancia significativa (p = 0.08) comprobandose la validez del instrumento.



ANEXO N° 07
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO ALFA DE CROMBACH
SATISFACCION DEL USUARIO

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Vélidos 10 244
Casos  Excluidos® 31 75,6
Total 41 100,0

a. Eliminacion por lista basada en todés las
variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de elementos
Cronbach

0,538 45




ANEXO N° 08
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO ALFA DE CROMBACH
" CALIDAD DE ATENCION

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Vélidos 10 24,4
Casos  Excluidos® K} 75,6
Total | 4 100,0

a. Eliminacién por lista basada en todas las
variables del procedimiento.

Estadisticos de
fiabilidad
Alfa de N de
Cronbach? | elementos
0,821 30




ANEXO N° 09

PRUEBA DE HIPOTESIS ESTADISTICA

0 Prueba deé Chi Cuadrado, para determinar diferencias significativas entre variables
cualitativas o una cualitativa y otra cuanfitativa

Procedimiento:.
Hi ook

i) st

i
a) H, {hipbtesis nula), No diférencia significativa

b) H; ,(hipéi_ésisjall_ernativa}. Si existe diferencia significativa
i) Nivel de Significacién (c = 0.05 )

) Prueba de Hipbtesis

X2e TT IQI - B
£

i)  Céleulos { se aplicaia férmuta)
v) Decisidh; ’

Si, X3, caleulada es mayorque X2, esperada (tebrica), se rechaza H,
§i, X3, calculada :es menor que X% esperada (te6rica), no se

H,
vi)  Conelusién:

Puede ser significativas o no las diferencias observadas.

techaza




)

ANEXO N°10

PRUEBA DE HIPOTESIS ESTADISTICA

" Z de la Curva Normal, para determinar si hay diferencia significativa para variables

cuantitativas (Promedios)

Procedimiento:

i)

i)
i\iii)

iv)

v}

vi)

Hipétesis Estadistica

a) H, (hipbtesis nula)

b) H; (hipbtesis alternativa)

Nivel de Significacién (o = 0.05 6 0.01)

Prueba de Hipstesis

a)  Ze_{X-X) - (o u)
o2+ o2

vt
Céleulos ( se aplicala férmuta)

Decisién:

S, Z calculada es mayor que 2 nevsperada {iedrica), serechaza H,
Si, Z calculada'es menor que . Z esperada {tedrica), no se rechaza Hy

Conclusifn:

Puede ser significativas o no las diferencias observadas.




ANEXOS N ° 11
JUEZ DE EXPERTOS



UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
ESCUELA DE POST GRADO
| ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

INSTRUCCIONES:
Coloque en cada casilla la letra correspondiente al aspecto cualitativo que le parece que cumple cada
ftem y altemativa de respuesta, segin los criterios que a continuacion se detalian, €=

Excelente / B= Bueno / M= Mejorar / X= Eliminar / C= Cambiar
Las_categorias a_evaluar s6n: Redaccibn, contenido, congruencia y pertinencia. En la casilla de

observaciones puede sugerir €) cambio o com_gpw By r0n) BEL USUNRSO
CUESTIONARlO TIPO LIKERTGAHDAB ;BE:&OS‘GUIDADOS%ENFERMER!A

PREGUNTAS ' ESCALA OBSER |

[ MW%({ &ww? A Comndls

| FISIOLOGICAS NUTR!CION

oho | o | ieste
fecho

ﬂ!

z,Cuando Usted tiene sed y aan no toma fiquidos, {a enfermera le
§ humedece los labios?

+Cuando Ia enfermera e infofmo que podia iNGenT fiquido a s ocho
horas después de operada como Ia hizo sentir?

acwmbaﬁemmhommhsaﬂmmpuede
CONSUMIT como t hidp sentir

FISIOLOGICAS (DE ELIMINACION):

¢ Cuando ia enfermera atiende sus necesidades de ofinar, como /2
| hace sentir?

¢Cuandota enfermera le coloco el pato para orinar por primera vez
como ta hizo sentir?

amlaaﬂemmleoﬁenbenumtoalahmonamiade
expuisar los gases, como e hizo sentir?

¢ Cuando 1a enfermera atendid su necesidad de delecar como fa
| hizo sentir?

ofwlolanls

LCuango e alcanzan Ia rifionera en ¢aso de presentar vomnogm
| sientés« 2]

| FISIOLOGICAS {(REPOSO Y CONFORT Y DE EVITACION DEL
DOLOR) B ] _
g&sanohmnmesesemeo-m‘u.eaymanam?
1 Como s» siente

| "2Cuando 1a Enfermera le pregunto si sentfa dolor como la hace

119 | sentir

]"¢Cuando 1a enfermera ie administro €] analgésico para calmarte el

131 1 dotor como fa hace sentir?

{ ¢Cusndo ta enfermera acudib | mmedtatamenmenelwsoqueusted
} tenia dofor como ia hace sentir?

YOI SN N A

J 12

£Cuando b erfermera ta orlento S0bTe COMB relajarse O drstractse

i 13 1 para ativiar et dolor como ta hace sentir?

¢Cuando 1a enfermera la ofiento como debe colocarse B mano

14 | sobre ia hefida quiningica como la hace sentir

{ ¢La enfermera le ensefia a practicar ejercicios de relapcibn
| 156 ] (sentarse en la cama, ejercicios respiratorios, otros) para disminuir

eddlor?
6 | guaﬂmwmmmamdommmm
) LS:eﬂtewe & enfermera conversa con

17 | instante a olvidarse de sus(pOBTEmasy, 0 Js-alae, 2 3 ;

18 ¢Cuando la enfermera fe indico ej-uso del mobiliario en fa habitacion
L ] como lehizo sentir? [
49 | Cémo se sintib usteden la habitacion queleasvgnaron?

—_ | DE SEGURIDAD Y FROTECCION.

A 20 ;,Laenferwabeneelmﬂadodehnpianetapnelconmabodﬂn

Se XX XM

m&sdemmanyeembnopumbelstm como le hizo
{ sentir? ’




UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA” =
ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

b,

‘] LMohmhmkmmhmmm et pulso, m.-sibn
arterial y respiracién, durante el dia usted se siertte?

2 | ¢La enfermera le indica el por qué antes de reatizarie aigunos
procedimientos?

S

123 | ¢L= enfermera observa que usted esté libfe de caktas?

La enfermera observa i35 gssas que cubren su herida para saber

3 24 ] s estdn secas, {impias
| DE AROR Y PERTENENCIA:
25 | ¢Cuﬁﬂohenfemm'ededmhempopatamm oomo la
hizo sentit?

26 | LCudndo fa enfermera 1a orienta para aclarar fas dudas que usted
] | tenia refereite a su estado, como le hizo sentir?

127 | Cuando 12 enfermera demostrd preocupacidn pot su problema de
] _salud, como fe hizo sentir?

{28 [ Cuando ta enfermera le alienta para que supere B SUAcKn que
1. | esta pasando, como ka hace sentir?

DE LAS EXPECTATIVAS
] 29 | Encuanto accesibilidad, agilidad y comunicacion:

'] ¢Se slente satisfechagpor el cambio rapido de la via endovenosa y
de verificar que esta bien?

1 30 | ¢ Se siente satistecha con 1os cambios de PoSKION y movizacion
1 que e realiza la effermera?

J 31 Con respecto 2l iempo de espera, GEANdO necesito del servicio de
| enfermeria, como 1a hizo seftir?

32 | N caso de dieta liquida amplia. ;La enfermera e da liquxdos en
| forma rdpida cuando usted lo necesita y desea?

33 | ¢Sesiente cémodora con ta atencion que le da ia enfermera, contos |
Ppocos recursos que le ofrece el hospital? —

‘ 24 ¢ Puede expresar {0 que siente y desea esperando obtener una
| respuesta amable de la enfermera?

I3 Lcwuotaernemeraleuamoporwmue como le hizo sentir?

oy ¢Cuando 1a enfermera se 18 preseruo por su ‘nombre y apemao.
{ como le hizo sentir?_

a7 LCuando 1a enfermera le brindo cudades y ta trato con respeto y
] consideracién, como ia hizo sentir?

‘ DE LAS PERCEPCIONES:
38 | En cuanto a Disponibilidad:

1 | Luaﬂmmsembmmaibﬁmﬂewmenmya

1 sea pastilas o inyectables? .

f En cuanto a Cortesfa:
138 ¢la enfermera se mostré amable cuando se sintié mcomodo/a o
tenfadolor? L

QIO e | < X‘u@@@xxm@ P of

|40 | ¢.Sintié que fa enfermera fue amable y e oomprendno “aldemostrar
) | usted sus séntimientos o emociones? )
1 Encuvanto a Confianza:
41 LCotsderaa!aememeraounounapersonaalaquem
} pedine aypuda?
42 Lcnt:aﬁndo fa enfermera le hatia y a mira a los 6jos, como la hace
senti
.43 Cusndo ka enfermera entablo conversacion yie brindo confanza, @
como le hizo sentir? g
44 [ ¢Confla usted en los procedimientos que le realiza la enfermera? X
1 En cuanto a Ooawaa: .
45 | Asuparecer. (1a enfermera €st3 capacitada para atenderta (tanto X

{ en conocimientos ¢omo en el trato personai)?

, 40 @ff%w

parEvhere¥

‘Evaluado por: W
Nombre y Apellido: @6@ %
CEP..___ 4327  Firma:

Ana &, Ga'f-‘.ﬁies Expitasa

AERIA
wp. (N ERFERS
o cee. 6321




UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

@4@% Zecw, Peeyaled (C9feoemPAs |, documento de

N° 7 de profesion
d%a% i ejerciendo  actuaimente
como %‘9 httoo i M oévf W)%' en la Institucién
Tryod L%@M}ﬁ %a

o

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion del
Instrumento (cuestionario), a los efectos de su aplicacion al personal que labora ‘en

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes.

“DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE |

Congruenc;a de ltems

Ampittud de contenido |

Redacabndelosltems '

Clandad y precusu‘m

WY

Pettinencia

EnLima, alos 21 dias del mes de j&

fo: &N emr:nm:nm
g GEP. 321

“Firma




UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
ESCUELA DE POST GRADO
_ ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA ___

JUICIO DE EXPERTO SOBRE LA PERTINENCIA DEL INSTRUMENTO
INSTRUCCIONES:
Coloque en cada casilla la letra con’espondtente al aspecto cualitativo que le parece que
cumple cada ftem y altemativa de respuesta, segin los criterios que a continuacion se
detaflan. '
£= Excelente / B= Bueno / M= Mejorar / X= Eliminar / C= Cambiar

Las cateqorias a evaluar son: Re‘da'cdién, contenido, congruencia y pertinencia. En la casilla
de observaciones puede sugerir ¢l cambio ¢ cofrespondencia.

CUESTIONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA

PREGUNTAS : ESCALA OBSERVACIONES |

Casé ‘CII

COMPONENTE INTERPERSONA!.:_@'WA{ 7

; | E personal de enfermeria le -fecibe~ SUS |
1 | satudos cuando Ud. Le brinda al ingresar al |
] | servicio.

| €1 personal de enfermeria le ha orientado

| Ud. Para que reciba la aténcion.

| Le ofrecen informacién sobre otros S8IVICios
3 | que pueda recibir dentro o fuera del |

|2 | sobre todo el proceso que debers realizar | | £
| establecimiento... M

{Le han brindado folletos Gon informacion ] . W’)?)
4 |mlacionado a 1a prevencion  de | - ‘
] | enfermedades o autocuidado a seguir en €
| hogar una vez de alta . _
— | €l personal de enfermeria le “brinda
19 orientacion y explican ampliamente sobre el |
| estado de salud.

|6 |}lebrinda exphcaaén sobre el wmplmento
: _{ el tratamient indicado a supaciente.
! La enfermera fe informa o explica én qué
7 | consiste el (o los) procedimiento (s) que le |
realizaré .

%

X

X

| 7‘8 La enfermera anota en la histona clinica el | X
| M

M

X

N ‘pmdimnento o tratamierito apficado.

| explican,, sobre donde adquifir los

19 | medemnemns indicados para que -pueda |

‘ Le mdncan ‘porque debe de comprar algunos
‘ 10 | medicamento que no hay el
‘ ‘establecimiento de salud en forma ratu

{ . | & personal de enfermeria le recibe sus
11 | satudos cuando Ud. Le brinda al mgmsaral
‘ Sefvicio.




‘,v"“ﬁv UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
i 3 ESCUELA DE POST GRADO

_g¥!

El personal de enfermeria atiende con
12 | rapidez y/aplica a la hora indicada el
tratamiefy

Cuando ingreso a sala de hospitalizacion le
13 | stendieron toméndole su peso, fafla,
14 | La enfermera fe afiende muy bien durante fa
| etapa de hospitalizacién.

El personal de enfermeria atiende
15 | sptimamente al paciente y familiares en el
servicio de hospitalizaciéon.

16 | Si fuera necesario regresarfa a una nueva
atencitn a este servicio.

Recomendaria @ ofras personas a atenderse
17 |en este mmm y servicio de
_{ hospitalizacion.

18 | Todos los pacientes  hospitalizados son
atendidos merecidamente.

19 | La enfemiera le da tiempo suficiente para
que pueda expiicar su problema.

20 | & personal de enfermeria muestra interés
por su recuperagion

Al momento fé.que la enfermera le hace un
21 | procedimiento, se muestra carifiosa, y le
habla con patabras suaves y comprensibles

22 | La enfermera se muestra interesado en su
‘ persona como ser hwmano.

23 | B personal de enfermeria 1o Nama por su
‘ _nombre

[ Por fo general el personal de enfermeria
24 | aceptan el despido de Ud. Al retirarse del
1 servicio de hospitalizacion.

3
N

Bl personal de enfermeria attende con
25 |rapidez y apica a la hora indicada el
tratamiento.

COMPONENTE ¢ CONFORT

26 | servicio donde se encuentra hospitalizado
se liega facitmente y sin dificuttades.

27 | Existe bastante limpieza en el ambiente de
_hospitakizacion.

La fuminacibn es adecuada y permite
28 | visualizar mejor las condiciones de la sala y
favorece a que se adapte mejor al servicio.

Oy PP PRI ey = SyjesDe | Oy @y O x|y |y

Evaiuado por:
Nombre y Apeffido: (e % % ,
cen. Jad2/ Firma.,

2aics Lspinose
sy, £N ENFERIERIA
CEP eIy



UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE iCA”
ESCUELA DEPOST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

JUICIO DE EXPERTOS
Proyecto de investigacion:* NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST
OPERADO FRENTE A LOS CUIDADOS DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
EN £L SERVICIO DE CIRUGIA DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO

LOAYZA LIMA 20_1
&‘ @AJ 7 se presenta a usted el

instrumento de recoleccién de datos del proyecto de mvestxgacrfm para su revisién y
sugerencias.

Agradeceré se sirva marcar con un aspa su respuesta de acuerdo a lo que
considere conveniente asi como también proporcionarnos sus valiosos aportes y
observaciones. A continuacién la lista de cotejo con los critérios para su

~

CRITERIOS Y/O ITEMS _ NO | OBSERVACIONES .

1. El instrumento responde al pianteamiento del
problema.

El mstrumentd responde a fos objetivos a
in

Las preguntas ptanteadas miden el problema
planteado.

La estructura que presenta el documento es
secuencial.

o P ad
\“\ < \,.:\.29

El disefio de los instrumentos facilita el anafisis y |
procesamiento de los datos » , . A en

‘S”

_Las preguntas sonclaras.

LY

v
El nimero de items es adecuado. S7

.La redaccién es buena.

_Eliminaria algun item en elllos instmmentos

3l

0. Agregatia algun item en elfios instrumentos.

En Lima, alos 094 dias del mes de W del o20/Y
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Jﬁmoemsoam—:ummnﬂ_nsmwemo

INSTRUCCIONES:
Cologue en cada casilla {a letra corréspondiente a aspecto cualitativo que le parece que cumple cada
ftem y alternativa de respuesta, segin fos criterios que a continuacién se detallan, E=

Excelente / B= Bueno / M= Mejorar / X= Eliminar/ C= Cambiar
las categorias a_evaluar son: Redaccion, contenido, congruencia y pertinencia. En la casilla de
observaciones puede sugerir el cambio o comrespondencia.

CUESTIONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE I.OS CUIDADOS DE ENFERMERIA

PREGUNTAS ESCALA 0BSER |

ocho |

N* | hemn o

sE |

FISIOLOGICAS NUTRICION

LCuando usted fiene sed y aon no toma liquvdos @ enfermena le
| humedece ios tibios? . —

1 ¢Cusndo la enfermera le informo que podla ngem Ifqurdo aifasocho
| horas después de operada como a hizo sentir? ) _

JEY

(,Cuaﬁobmfemerahoﬁemosobtebsm“wede
CONSUMIr como ta hido sentir

(7]

FISIOLOGICAS (DE EUMINACIGN)

z,Cuando 1a enfermera atiende sus necesidades de ofinar, como fa
hace sentir?

¢ Cuando la enfermera ie coloco €l pato para orharpor primera vez
| como ta hizo sentir? .

POl

¢ Cuando la enfermena leoﬂent:enwﬂahmmmde
expulsar los gases, como le hizo sentir?

| ¢Cusndo a enfermera atendid su necesidad de defecar como a
‘hizo sentir? o | .

¢Cuando le alcanzan la fifionera en caso de preseﬂtar vomito se
siente

sl~|o

FISIOLOGICAS (RF (REPOSO Y-CONFORT YOE EVITACIONDEL
| OOLOR}.

(,mletnicanquesesemeomm u.eayudanatmeﬂo?
] Como se Siente ‘ N

¢Cuando la Enfermera le pnegunto sisentia dolor commo fa hace

|10 sentir? . 1

¢Cuando 1a enfermera fe agministro el analgésico ‘para caimarie el

111 ] dolor como ta hace seritir?

| 2 Cuando 1a enfemera acudit inmedataments en el 6aso que usted
{ tenia dotor como la hace semtir? N _ -

12

1 é&.ﬂﬂohaﬂemmhommmmhjamodsﬂaem

13 _para aliviar &l dolor como la hace sentir? —

| 14 (Cuando la enfemera la ofiento como debe colocarse i mano

| sobre la herida quirimica como la hace sentir ) -

¢La enfermera le ensefia a practicar ejercit:ios de relajacion :
15 | (sentarse en la cama, ejercicios respiratorios, otros) para disminuir
| eldolor?

116 zmmhmmmmmmw

17 | e Sente que ta enfermera conversa con USted, ayudandole pof ut
{ instante a olvidarse de sus problemas?

' 18| ¢Cuandoia enfermera le indico el uso del mobiliario en fa habitacion
_como le hizo sentir?

19 | COmo se sintid usted en fa habltacion que. le asigharon?

DE SEGURIDAD Y \PROTECCION

1 ¢lLa enfermera tiene el cuidado de Bmpiafie la piel conun ajgoddn
antes de colocarie una inyeccion o ponerie ef sLero, como le hizo
semtir? ) . ) .

® who N I Rl o ke kol b b ot o [
1 ‘ N _]
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ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

‘ Lmhmmbmmhmm el pulso, presién
arterial y respiracidn, durante e} dia usted se siente?

) LLa enfermera le indica €l por qué antes de realizare algunos
procedimientos? . N

I'23 | ¢la enfermera observa que usted esté libre de cardas?

| (,Laenfermera obsewalasgassquewbrenmhendapamsber

,24 si estan secas, limpilas

" | DE AMOR Y PERTENENCIA:
25 | ¢Cudndo fa enfermera le dedico tiempo para esouchario, como fa
‘ hizo sentir?

2% ' LCuando la enfermera Ia orienta para aciarar las dudas que usted
| tenia referente a su estado, como le hizo sentir?

o { Cuadndo ta enfermera demostré preocupacion por su problema de
salud, como le hizo sentir?

28 Lcmohevﬁmglealempammeswebsinmwnque
mlmm hace sentir?

| DE LAS EXPECTATIVAS:
1 29 | En cuanto accésibilidad, agilidad y comunicacion:

¢ Se slente satisfecha, por el cambio rapido de ta via endovenosa y
de verificar que esta bien? :

‘ :,Sesaentesatisfed\aeoniosmmbuosdepowonymovlmm

| que le realiza la enfermera? i .
{24 ‘ Cmrewednmbemdeespem,mmwsermode ‘

5 |Encasode dieta liquida ampha; 213 Enfemers 16 63 TIquiges en
forma rapida ctiando usted lo necesita y desea?

25e siente cémodo/a con fa atencion que te da ia enfermera, con 105

33 ]_potus recursos que le ofrece el hospital? -
3 | Lmedeemmrbquesienteydwespemmmerm
| amable de 1a enfermera? —
{35 | Lmhmbmwmmmemm

26 z,Cuando la enfermera se le presento por su nombre ¥ apetido,
como fe hizo sentir?

wwmﬁwic\@sm D (> (ool po

en conocimientos como en €l trato personal)?

|37 L Cuando la enfermera le bnndo cuikdados y 'fa trato con respeto y
‘ | consideraci6n, como 1a hizo sentir?
{ DE LAS PERCEPCIONES:
38 En cuanto a Disponibilidad:
(L enferinera se mostrd cuidadosa al brindarte su tratamiento ya -
| sea pastilas o inyectables? "
En cuanto a Cortesfa:
39 } ;lLaenfermera se mostrd amable cuando se sirdid incdOmodola o C.
_____1teniadolor? L ) b .
40 &5inti6 que la enfermera fue amabie y le comprendié al demostrar <
_ | usted sus sentimientos o emociones?
| { En cuanto a Confianza: .
41} ;Considera a ta enfermera como una persona a k Gue puede X
1. | pedire ayuda? -
| 22 £Cuando Ia enfermera fe habla y lamira a tos ojos. commo la hace P
| sentir? o . 2
I 43 Cuando fa enfermera éntablo conversacion y le brindo confianza,
1 como le hizo sentir?_ . 3
44 z,Conﬂa usted enlos prowdxmvemos que e mlm la erfermera? '2;
[ Encumba Oompennda.
45 | Asuparccer JLa enfermers st capacitada para atenderts (tanto .- |

Nemarey Apqde; Ui e @z A Jetono

CEP.:, ﬁld:é b7 rma: / M/’Z.D

TGRS e
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ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA G

%

CONSTANCIA DE VALIDACION
vo, YiRGIv A /];V/m’ De .‘SD//H\/O . documento de

Identidad Ne (09535 - de profesion

. O EuRenern Conw Monarn ey . ejerciendo  actuaimente
L1784y " speaan L ., en la Institucion

#@S?lm.f. /‘/A—CIONA-'L 7‘]12?—03.;% ony ER -

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacitn del
Instrumento (cuestionario), a los efectos de su aplicacion al personal que labora en
Hoserrok facionak /412,2?0&13'?0 Loayh -
Luego de hacer las observaccones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

[ DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de ltems o l/'
Ampiitud de contenido /
Redaccion de los items | /
) Claﬁdad y precision . | / -
"~ Pertinencia /
EnLima, alos _ Q‘ dias del mes de I Y] AR-20 del_s2.0/ %

RM frm
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JUICIO DE EXPERTO SOBRE LA PERTINENCIA DEL INSTRUMENTO
INSTRUCCIONES:
Cologue en cada casilla la letra comespondiente al aspecto cualitativo que fe parece que
cumple cada item y altemativa de respuesta, segin los criterios que a continuacién se
detaffan. ,
E= Excelente / B= Busno / M= Mejorar / X= Eliminar / C= Cambiar

Las cateqgorias a evaluar son: Redaccibn, contenido, congruencia y pertinencia. En la casilla
de observaciones puedé sugerir el cambio o cofrespondencia.

CUESTIONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA

PREGUNTAS ESCALA OBSERVACIONES

fre | ttem | soore _“,"" °“’

COMPONENTE INTERPERSONAL _

[ EI personal de enfermeria le recibe sus
1 | saludos cuando Ud. Le brinda al ingresar al

E1 personal de enfemeria 16 ha onentado
12 | sobre todo €l proceso que deberd reafizar
] Ud. Para que reciba la atencién.

Le ofrecen informacion sobre otros Servicios
3 | que pueda rocibir dentro o fuera del |
| establecimiento.

['Le han brindado folletos con informacion
4 |welacionado a o prevencion  de
enfermedades o autocuidado a seguir en el
hogar una vez de aita .

Yo | = &

D

El personal de enfermeria {e brinda
§ | orientacién y explican ampliamente sobre el
| estado de salud.

6 Le brinda explicacién sobre el eumplm:enb
del ratamiento indicado a su paciente.

La enfermera le informa o explica en qué
7 | consiste el (o los) procedimiento (s) que. fe
realizard. L

8 La enfermera anota en fa historia clinica el
pmoedimremo o tratamiento aplicado. ]
" JLe expiican sobre donde adquirir fos
9 “,medmnemos indicados para que pueda

La indican porque debe de Comprar algunos
10§ medicamento que no thay en el
establecimiento de salud en forma gratuita

El personal de enfermeria le recibe sus |
] 11 | satudos cuando Ud. Le brinda al ingresar al
servicio. .

N oo [ Q| D W0
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o ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

TE personal de enfermeria “atiende con
12 | rapidez y aplica a la hora indicada el |
‘ { fratamiento.

| Cuando ingreso a sala de hospilaizacion i@
13 { atendieron tomdndole su peso, talla, !
_____ ] funciones vitales. -

14 Laenfememleaﬁendemuymeﬂduramela
{ etapa de hospitalizacion. ]

| El  personal de enfermeria _atiende I
| 15 { éptimamente al paciente y familiares en el
{ servicio de hospitalizacion.

16 T&ﬁmnecesanowgtesanaaunanum '
{ atencifn a este servicio. 1

Recomeridarfa a otras petsonas a atenderse |
117 |en este establecimiento y servicio de
hospitalizacién. ‘

13 1 Todos los pacientes hoSpitéiiiédoS son
] atendidos merecidamente,

19 | La enfermera fe da tempo suficiente para |
que pueda explicar su problema.

20 | E! personal de enfermeria muestra interés
por su recuperacién |

‘ Al'momento de que ia enfermera le hace un |
21 | procedimiento, 'se muestra carifiosa, y fe
‘ habla con palabras suaves y comprensibles |

) { Ta enfermera se muestra interesado en su |
| persona como ser humano. _ ]

123 | © personal de enfermeria 1o Nlama por su |
nombre '

| Por lo geheral el personal de enfermeria;
24 { aceptan el despido de Ud. Al retirarse del
| servicio de hospitalizacion.

; 1TE personal de enfermeria. atiende con |
25 |capidez y apica a i3 hora indicada el |
§ tratamiento.

| COMPONENTE CONFORT

{26 | Al'servicio donde se encuentra hospxtallzado
|_se llega faciimente y sin dificultades.

- |

27 | Existe bastante limpieza en e ambiente de | 1|

3

‘ Lta ﬂumam(m es adecuada y pe_mme
| 28 | visualizar mejor las condiciones ‘de 1a sala y |
favorece a que sé adapte mejor al servicio.

-

Y/ I X (oo

Nombre y Apefiido: _

CEP.: / é ?02 /6 v Firma: ____
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ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

CONSTANCIA DE VALIDACION

M@QI\/IQ /A"Uﬁ"f @é— g;[MO , documento de
ldenhdad Ne A2 YS 3 sbo . de profesion
Nla. en Goeter tpn &»u rw(ucwﬂ €M eercendo  acuusimente
NJ v _CU 1 AOO HU ) . G
como g at , en la Institucién

Por medio de a presente hago constar que he revisado con fines de Validacién del
instrumento (cuestionario), a los' efectos de su aplicacion -al personal que labora en

sseray Naconny Ag208,spo ﬂ@ﬂ’yéﬁ .

Luego de hacer las observaéoneé pertinentes, ‘puedo formular fas siguientes
apreciaciones. | '

[ DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
v Congruencna de items T ——— RESEES —— ,
__ Amplitud de oontemdo - 7
Redacuéndelositems s
 Claridad Ypremsnén RE | —
Pemngnpia - —

EnLima, alos_%] _dias def mes de Mpeso g 201Y
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ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

JUICIO DE EXPERTOS

Proyecto de investigacion: NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST
OPERADO FRENTE A LOS CUIDADOS DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
EN EL SERVICIO DE CIRUGIA DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO
LOAYZA LIMA 2014.

Sr(a) EVA%.LM(" davte e 5‘;’/”"” 9......, se presenta a usted e!
instrumento de recoleccién de datos del proyecto de investigacién para su revision y
sugerencias.

Agradeceré se sirva marcar con un aspa su respuesta de acuerdo a lo que
considere conveniente asi como también proporcionarnos sus valiosos aportes y
observaciones. A continuacién la lista de cotejo con los criterios para su

[ CRITERIOS Y/O ITEMS 'NO | OBSERVACIONES |

1. €l instrumento responde al planteamuento del
problema.

€l instrumento nesponde a Ios objetwos a
jnvestigar.

Las preguntas planteadas miden el problema ‘5
planteado.

La estructura que presenta el documento es
Asecuenc;al

€l disefio de los instrumentos facilita el analisis y
procesamiento de los datos

__Las preguntas son claras.

El nGmero de items es adecuado.

Laredaccion es buena.

ojgo;s‘p:‘ ,0': > 9"' N

_Eliminaria algan item en ellos mstrumentos

b

0 Agregaria algun iter en elfios instrumentos.

EnLima, alos __ éi dias del mes de __ M #’16:2’?) del _ 02@/‘/

F"""a “"“é‘#’é‘aﬁﬂ““&
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JUICIO DE EXPERTO SOBP\'!‘SE LA PER'I’INENCIA DEL INSTRUMENTO
ES:

Cologue en cada casilla ta tetra commespondiente & aspecto cualitative que le parece que cumpie cada
ftem y altemativa de respuesta, segin los criterios que a continuacién se detafian. E=
Excetante / B= Bueno / M= Mejorar / X= Eliminar/ C= Carbiar
Las categorias a evaluar son: Redaccidn, contenido, congruencia y pertinencia. En la casilia de
observaciones puede sugerir el cambio o commespondendcia.

CUESTIONARIO TIPO LIKERT CAUDAD DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA

PREGUNTAS Eﬁm QBSER

Satief | insaticle

{N | ftem cho

=
5

] |

| FISIOLOGICAS NUTRICION

¢Cuando usted tiene sed yaun o toma Tiquidos, ta ememeta le
| humedece los tablos? )

2 — T ¢Cuando ta enfemera ie informo que podia ingeri liqukio @ &5 ocho
horas después de operada como Ia hizo sentir?

LCuaMOIaenfeﬁnefalaonentosobrelosaﬂmentosmpuede
_{ consumir.como 1a hizo sentir

W
1{‘“ h\ h\

1 F1SIOLOGICAS (DE ELIMINACION):

2Cuando ia enfermera atiende 6us neceskiades de ofinar, como B
hace sentir?

a |
e

&Cuindo la enfermera le coloco el pato para orinar por primera vez
COmo 1 hi2o sentir?

o,

1" zCusndo 1a enfermera ‘e onientd enh cuanto a & impoftancia de
expulsar los gases, como le hizo sentir?

iy

¢ Cuando a enfermera atendio su hecesidad de defecar como B
1 hizd sentir?

0,

¢ Cuando le alcanzan la fifionera en caso de presentar vomito 5€
siente

EIRNEIE]

"\1‘

FISIOLOGICAS (REPOSO Y CONFORT Y DE EVITACION DEL
DOLOR) : i 1

[ (,Cuandolemmnquesescemeocamm (,Leaymtanahaoeﬂo?
{ Como se siente

| 10 | LCuarnoraEfﬂemevalepregumnslsenﬂado!owomlal!aee

z,Cuando ta enfermen le administio el anages‘bo para caimarie &

I 1 ] dotor como la hace sentir?

I"¢Cuando fa énfemmera acudid inmediatamente en €l caso que usted

12 | _tenla dolor como ia hace sentir?

13 LCuéando ta entermera la oriento sobre como retajarse o distraerse

' | ¢Cuando la enfermera la oriento como debe colocarse la mano

“ _Sobre i3 herida quirigica como 13 hace sentir

N (,Laenfennem!eenseﬂaapmmre)erdciusderelajaman
] 15 | (sentarse en fa cama, ejercicios respiratorios, otros) para disminuir
ef dolor?

16 LLa enfermera Iepresmatenctoncmndonstedsiememmhodom

é
c
c
<
para afiviar el dolor como ta hace sentir? ~
c
c
- <
3 LSrentequelaenfemmaoomrsaoonusted.aymandooepmun e

17

__{ instante a olvidarse de sus problemas? N -
; :,Cumo!aenfennemleirunoeusodelmmaﬁbmiahablmm ‘ ‘

19| Como se sintid usted en a habitacion UE Ie asignaron?

18 | como le hizo sentir? : ) é
&

OE SEGURIDAD Y PROTECCION:
¢La enfermera tiene el cuidado de limpiarte la piel con un algodén <
antes de colocarte una inyeccion o ponerie el suero, como le hizo
sentir? - ——

|20
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; LCuéndolaenfanneralecontro!alatempefamra el pulso prestbn ‘
| arterial y respiracidn, durante el dia ustedse giente? - i -

d.aemumiemmdpormémmsdemmmmgunos
§ procedimientos?

23 LLaenfenneraotseNaqueustedesmnbredemidas?

\ auenhmmowewalasgasasquewmmwheﬁdapamsaber

24, §i estan secas, iir
i | DE AMOR Y PERTENENCIA:
25 ¢Cuéndo la enfermera le dedico tiempo para -escuchario, come la S
] hizosentir? -
1% z,Cuamoiaefﬂennemlumiemapamm Tas dudas que sted ¢
i { tenfa referents a su estado, cofno e hizo sentir? . <
st Cudndo la enfermera demostrd pmpactén porwprob!made -
<% 1 salud, comote hizosentir? <
28 ¢ Cuando fa enfermera fe alienta para que supere fa situacion que -
__t esta pasando, como la hace sentir? o
{ DE LAS EXPECTATIVAS:
l2e En cusntd accesibilidad, agifidad y comunicacibn: ‘
| ¢Se sierite satisfecha, por el cambid répido de b2 via endovenosay | |
de verificar que esta dien?
|30 g,Sestemesausfedmconroscamniosdepostcionymovmamon -
| que e reaiza ia enfermera? [
39 Con respecto al tiempo de espera, CUando necesito del senvicio de -
j | entermerta, bomo la hizo sentir? <
| 32 | En casode dieta tiquida amplia: ¢La enfermera e da liquidos-en I <
177 1 fonma répida cusndo usted jo nacesita y deses? 1 _ ] _ _
Jas | b&smteobmodolaeonlaatataﬁnqueledalaenfermm conlos ‘ ~
77 ] pocos recursos que fe ofrece el hospital? 1 <
24 ¢Puede expresar io que slente y deseg espemma obtener una -
‘ _] respuesta amable de [a enfermera? : NERENE RIS B SO,
135 LCMolaeMetmemleumpofwmmm cmlehzosenm S

‘ '35 | 2Cuando ia enfermera se fe presento por su nombre y apelido,

| como le hizs sentir? 1 _ 1 ¢
L Cudndo fa enfermera ie bndo cukdados y [a trato con respeto y —
c

] 3? { consideraci6n, como ta hizo sentir? _
DELAS PERCEPCIQNES
13 "En cuanto a Disponibilidad:
¢La enférmera se mostré cuidadosa 4l bﬁndanesummuentoya
1| seapastitssoinyectables? S i <
. ] Encuanto a Cortesta: 1 .
139 | ¢laenfermera se mostro amable cuando se sintié incdmoda/a o ‘ =
{ tenfadolor? - . i
140 | 4Sintié que 1a enfermera fue amable yle oomprendnb al demostrar -~
1 °° 1 usted sus sentimientos 0 emociones? , c
| Encuanto a Confianza:

{ 41 | ,Consideraa la énfermera como una persona a ta que puede <
1 | pedirie ayuda? )
1 } (,Cumdolaenfenneralehabtaylamiraabsqos como ta hace -
142 . sentir?. <
laz | Cuando @ enfermera entabio conversacioh y le biindo confanza, -

] comolehizosentir? I &
|24 g,Conﬂa usted en los promlmlentos que Ie mhza la enfermera? -

| En mnbaOompewncla' -
45 ] A SU parecer. LLa enfermem esth capachtads parg atenderts (tanto ‘:’

£ conocimientos como en el trato pefsonal)?

ﬂé lu’doﬁ r.
N::nbmy‘z;etm 7/ e M ja—"/ }»/9 / -’/4
CEP.: {8 588 , Firma:

,smé}‘z‘m.au' il SOTO il
ENFERMERD
C.E.P. 18886

“€f PUIANOS QUIRERCIOOE 1 2 M
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Yo, % on %YJJ 50/9%/4 - . documento de

ldentidad Ne d?ss‘:}gsn{ _ _ de profesién
- L ”j‘*nc fz‘s . - . E‘“‘“ o I~, ad - me

%) f/g/ﬁ)( ,(//_; wvm,[ #zc P d.’n L) éDf)ys 9

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacién del
menjo (cuestionario), a ios efectos. de su aphcacibn ol personal Que labora en
JO/QQV974
Luego "de Hiacer las obsérvacionss’ pamnentes puedo formular las siguientes
apreciaciones.

[ DEFICIENTE TACEPTABLE | BUEN OENO | EXCELENTE

Cmgmenaa de items =

Ampiitud de oomemdoj' 1

" Redaccién delos items,. ;

INNQRRY

EnLima, alos A3 dias del mes de /%’ljnf’ et 2/

%’

................

\IICTOR MigUEs, SOTO mse-

L ENFERMERD
8.E.P %SRS

g, CAMGRS Condipn
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‘ ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA _

JUICIO DE EXPERTO SOBRE LA PERTINENCIA DEL INSTRUMENTO

Coloque en cada casilla la letra comrespondiente al aspecto cualitativo que le parece que
cumple cada ltem y alternativa de respuesta, segun los criterios que a continuacion se
detatian. '

= Excelente / B= Bueno / M= Mejorar / X= Eliminar / C= Cambiar
ar.sor: Redaccién, contenido, congruencia 'y pertinencia. En ta casilla
de observaciones puede sugerir el cambio o correspondencia.

CUESTIONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA

PREGUNTAS ] ESCALA OBSERVACIONES
N* | Hem ‘3 e w ] m | ronca
N ;coupommmshmn. |
El personal de enfermeria fe recibe 'sus | —
|? | saludos cuando Ud. Le brinda al ingresar al £
1 El penonal de enfermena ie ha onentado _
12 | sobre todo el proceso que deberd reatizar &

§ Ud. Para que reciba la atencién.

. Le ofrecen informacién sobre ofros servicios.
{3 | que pueda recibir ‘dentro o fuera det &
‘ | establecimiento. :

] Le han brindado folletos con informacion
14 |relacionado a ta prevencidn de
| enfermadades o autocuidado a seguir en el
| hogatuna vez do alta .

Ny

El personal de enfermeﬁa le 'brinda |
{5 | orentacién y explican ampliametite sobre ¢l
{ estado de salud.

f‘” i

{6 | Le brinda explicacion sobré el cumphimiento
‘ deél tratamiento indicado a su pacients.

f\y

1. Laenfemmlemfomoexplmené&é
17 :consisteei(obs)proeedfmemo(s)quele -
| realizars . , _E

‘a | La enfermera anota en 1a historia clinica el
] procedimianto o fratamianto aplicado.

(\\

[ —TLe expican sobre donde adquiir 105
9 | medicamentos indicidos para que pueda |
‘ { recibir.

n‘

] -Leindmnpomuadebedeeompma&um
{10 ! medicamento que no hay -en
' ;esmbhmmdesahdenmgmmm

\

i El personal de enfermeria le fecibe Sus
1 11 | saludos cuando Ud. Le brinda al ingresar al




ESCUELA DE POST GRADO
) ESPEC!ALIDAD EN ENFERMER!A

[ componenTe TECNICO

‘Elpersomideenfemriaamdecon
12 1mp:dezyapﬁcaalahom indicada el _ ‘ <

| . ’Cmmdo mgreso a saia de hospxta!mbn ) .
13 | atendieron toméndole su peso, talla, <
] funciones vitales. . g N L

{14 [ 1a enfermera le atiende muy | “bien durante Ia
‘stapa de hospitalizacion,

1.. |Bl personal de enfermeria “abende
115 | éptimamente al paciente y famiiares en .el
L] servicio de hospitalizacion.

| 16 | Si fuera necesario regnasana a una nueva
atencion a este servicio. o

(0

I . 1 Recomendaria a otras personas a atenderse
117 jen estn estableckmiants y servicio de.
1 hospitakzacion.

118 ‘Todoslospacleﬁm hospitalizados son

19 jLa enfermera 1e da hempo suficiente pam
{ que pueds explicar su probiema. S

:; 20 | El personat de enfermeria muestra mtewés
1§ por su-recuperscitn _

W2l RN T Y BURR (Y

| Nwmomentodequelaenfemlehm un |
| EANS procedimiento, se muestra’ eanﬁos& y ie
_} habia con palabras suavesy

! 22 | La enfermera se muestra interesado en su ———
| persona como &ef humane.

T

|23 | &1 personal de enfermeria Jo llama por su
nombre

‘('u

., |Porlo general ol personal de_enfermeria
{24 | aceptan el despido de Ud. Al retirarse del
] | setvicio ds hospitatizacion.

Ty

El personal de enfenmeria atiende con -
25 [rapidez y aplica a ia hora indicada el \y
‘ ‘ !ratamvemo - o I S S

it - =

126 [N Servicio donde se ehédentm hosputa!izado
se llega fécilmente y sin dificuftades.

127 |

! La fuminecibn es Aadecusda y permite
1 28 | visuatizar mejor ias condiciones de la sata y |
‘ | favorece a que se edepte mejor al servicio.

é
Existe bastante {impieza en el ambiente de c
g

i:hl:’:znm %/ﬂ”f/;@j/ JJ/O /,4,,//) _

....................

ENFENMEF&
&8.2.pP. 768806 )
P CUMDOR AIRGRGIIUS W 1IN



Gida,, UNVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
| ESCUELA DE POST GRADO fass
_ ESPECIALIDADENENFERMERIA oo

Yo, ]/ lpte Migoal osw ’Paa!‘@ . . documento de

identidad ~ N° T 63333935y de profesitn
EuFeanspo . , , gjerciendo  actualmente

como _EWESaALpd SJ I'E amﬁ’..s/ﬁ , en fla Instrtuonén
ﬁw’m!f"i ﬂﬂw“"wﬁ[ ﬁd‘ia.‘zi!ﬁﬁ /Jﬂwzr

Por medio de la presente hago constar qué he revisado con fines de Validacion del

Instrumento - (cuestionario), a los efectos de su aplicacién al personal que labora en
/,{ij o

Luego de hacer Ias obsarvaucnes pemnentes puedo formular las siguientes

apreciaciones.
DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congmencuadeitems E -1 S
Amphtud de oontemdo 7 7 ] ) 2
Redaccléndelositems { | | I
~ Claridad y precision 7 | ' f Rt
Pertnenca_ el
Enmaiaios_fzf_}_;d‘iasdel:mesade_ /7"1% 30 del /z)/,f* .

NFEWEF‘B‘E.
<P, 4685E
- mﬁf ot A RERG DL ¥ 1Y




ESCUELA DE POST GRADO
_ ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

JUICIO DE EXPERTOS
Proyecto de investigacion:* NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST
OPERADO FRENTE A 1.0S CUIDADOS DEL PROFESIONAL DE ENF‘ERME?]A
'EN ~En. ‘SERT'VICIO DE CIRUGIA DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO
, 7
Sr(a) y‘/m’ W’,’j“‘p é",‘{/"""@, , , e presenta a usted el

................................................................

instrumento de recoleccién de datos del proyecto de investigacidn para su revision y
sugerencias.

Agradeceré se Sirva marcar con un aspa su respuesta de acuerdo a lo que
considere conveniente asi como también proporcionamos sus valiosos aportes y
observaciones. A continuacion la lista de cotejo con los criterios para su
consideracion.

[CRITERIOS Y/O ITEMS SI | NO | OBSERVACIONES
| 1. El instrumento responde al planteamiento del [, :
_problema. X
2. El instrumento msponde a los ObjetNOS a) .
investigar. 7( ,
3. Las preguntas planteadas miden el problema R
__planteado. i
3. La estructura que presenta el dooumento es 7(
secuencial. !
15. El disefo de 10s instrumentos famlitaelané!:sis Y{r|
|___protesamiento de los datos _ o X *®
"6._Las preguntas son claras. _ R -
| 7. Elnamero de items es adecuado. [
‘8. Laredaccibn.esbuena. 1A
9. Eliminaria algun item en ellios instrumentos. | | Y
{10. Agregaria algiin item €n €eVlos instrumentos. *1
EnLima, alos_<Z- __diasdelmesde ____//#c%0 dei 20 Inp

ENFER‘\HER%‘
©.E.P. 18386
~n CIWIBNS OUIRGRGIGS ¥ T 4
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ESCUELA DE POST GRADO
 ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA
JUICKJDEEXPERTOSOBREU\PER“NENCIADELNSTRUNENTO

INSTRUCCIONES:
Coloque en cada casilla la letra correspondiénte al aspacto cualitativo que le parece que cumple cada
item y altemiativa de respuesta, segun los ciiterios que a continuacién se detaffan. E=

‘Excelente / B= Bueno / M= Mejorar / X= Eliminar / C= Cambiar
. "aevaharsonRedacuﬁncoMemgmenmypemnemEnlawsilade
observaciones puede sugerir el cambio o correspondencia.

OUESTIONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE LOS CUIDADOS DE ENFERMER!A

PREGUNTAS ! ESCALA OBSER
N® ] Rem | st | e | "o | meke
1 FISIOLOGICAS NUTRICION
1 | g,Cuando usted tiene sed y aun no toma liqundos taenfermera i 5
humedece fos lablos? : i
2 (,Cuamlolaenfemeraleimonnoque podfa ingemllquhoalasodm

| horas después de operada ¢omo {a hizo sentir?

. L&wnohaﬂemmhommmm”puede
1 consumir como la hizo sentir

{ FISIOLOGICAS (DE ELIMINACION)

4 | ¢Cuandc Ta enfermera atiende sus necesidades de ofinar, como fa |
‘ {_hace sentir?

+Cuando I enfermera fe cobcoelpatoparaomarporpnmemvez

¢ Cuando la enferrnera leoxienbenwarﬂoahmpomde
exputsar los gases, como le hizo sentir?_

¢ Cuando 13 enfermera atendid su necesidad de detewr como 1a

B

| como ta hizo sentir? _ #1
| »

{ hizo sentir? 8

¢ Cuando le alcanzan la rinonera en caso de preeentar vomito se
_{ siente

“FISIOLOGICAS (REPOSO Y CONFORT Y DE EVITACION OEL

1 ¢cwuo|emmnmesesuneoamm (,Leayudanataoeﬂo? ]
{ Como se sieite s

ZCuando 1a Enfermera ie pregunto 51 sentia dofor Gamo fa hace
| sentir?

1 | ¢Cuando la ‘enfermera le administro ] anagésico para ) calmarie el
| dolor como 3 hace sentir?

T2 ¢Cuando ka enfermera acudi imnmediatamente en el caso que usted
1 1 tenia dotor como la hace sentir?

13 1 :Cuando b enfermera ka ofiento sobre come (elajarse 0 distraerse
‘ para aliviar el dolor como ta hace sentir?

+Cuando la enfermera Ia oriento como debe colocarse 13 mang

. " | sobrela herida quinirgica como la hace gentir _

{ iLa enfermera le ensefia a practicar ejercictos de: relajacn&n
15 | {sentarse en la cama, ejercicios respiratorios, otfos) para disminuir
el dolor?

{16 ;,Lammaematmmmmmdom ] .

] 17 ¢Sianemetaemenmmeomsted ayulérﬂoiepum
: instante a olvidarse de sus problemas?

{78 | ¢Cuando fa enfermera e indico el uso del mobikaro en la habitacion
1 comga e hizo sentir?

19 | Como se sinti6 usted en ) habi'bacubn que le asignaron?

"| OE SEGURIDAD ¥ PROTECCION:
] ¢la erfermera tiene el cuidado de fmipiarle fa piel con un algodon
] anfes de colocarie una inyection o ponerie €1 suero, como fe hizo

v ‘(\m“;f‘n‘m‘éaaawc}

sentir?




” m UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
: ESCUELA DE POST GRADO
'ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA ,

129 | ¢Cuauolaememefaleeonmealanenpemmm el puiso, presion
) arterial y respiracion, durante el dia usted se siente? _
2 LLa enfermera le indica €1 por qué antes de realizatie algunos
= __|.procedimientos? N N
23 ] iLaenfermera observa que usted esté libre de cakdas?
24 | Ll.aerﬂemeraob&rvalasgmsqueumamendapamsaber
| si estan secas, fimpias .
| § DE.AMOR Y PERTENENCIA:
25 | ¢Cu3ndo!aenfemvem0ededmuempopamesweham ocomo &3 | P
| hizo sentir?
12 | 2Cuando 1a enfermera fa orienta para aclarar “fas dudas que usted
tenia referente a su estado, como le hizosentir? . 3
| 27 Cuando 1a enfermera demostrd preocupacidn por su problema de
_ _salud, como je hizo sentir? L (£
28 l,cuanolaemermeralealemmfaquestwelasmacionque
¥ | ests pasando, como b hace sentir? , . =
| DELAS EXPECTATIVAS:
29 | En cuanto accesibilidad, agilidad y comunicacién: j
L Se siénte satisfecha, por el cambio rapiio de la via endovenosa y 2
____1 geverificar que establen? B
130 | £ Se siente satisfecha Con 10S CaMbios Ge POSION Y MOVEIZACION | ¢
} :  je realiza ta enfermera? ‘ :
Yar | Con fespects al iempo de espera, aandomasbdelsetvbode
] enfermerta, como la hizo sentir? I -
2 | En caso de dieta liquida amplia: {La enfermena fe da llquidos en ‘
forfha rapida cuando usted o necesita y desea?. { £
23 ¢ Se siente comodof/a con Ia atencion que le da la enfermera Conios
| pocos recursos que e ofrece ¢l hospital? 5
134 | ¢Puede expresarloque siente y desea esperamobteneruna s
i § respuests amable dela enfermera? -
{35 | gmohdlfemremteﬂamporsumum oMo le hizo Semi? 2 .
26 L Cuéndo fa enfemiera se le presento pof su ‘nombre y apeliido,
como i¢ hizo sentir? E .
a7 LCuando fa enfermera le brindo cuidados y la trato con respeto y £
i _| consideracién, como la hizo sentir? ¥
{ DE LAS PERCEPCIONES:
28 En cuanto a Disponibilidad:
: aaaﬂamasemwmmmnmbmmmya | E .
seapastiffas o inyectatles? _ ) _
‘ En cuanto a Cortesha:
139 ¢La enfermera se mostrd amable cuando se sintid incdmodo/a o
tenia dolor? < < . i
40 2Sintié que 1a enfermnera fue amable y fe comprendid al demostrar
usted Sus sentimientos o emociones? £
| En cuanto a Confianza:
41 - Considera a fa enfefera como una persona a ka que puede E
. ipedweapda? e
| 42 ¢Cuando la enfemera le habia y 1a mira a los ojos, como la hace &
1.0 ] sentir? )
43 T Cuando &a enfermera entablo oonvemaén y le brindo confianza, f
cofho k¢ hizo sentir?
44 z,Cmﬂa usted en los pfooedimiemos que le realiza fa enfemera? £ -
‘ Encumnba co:meem:h
45 Ammmd.zmaesﬁmpamamrh(m 1%
en conocimientos cé6mo en el trato personal)?

Evaluado por:
Nombre y‘z:ellido //awa ‘ﬁ.\LeQ '_?97“ Gilleger
CEP.:___ /478 , —

-oi..-s.--ii.-u.-.o-‘:‘-.



UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

CUESTIONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE ATENCION
INSTRUCCIONES: _
Estimado usuario la encuesta es anéhima por favor conteste las siguientes preguntas,
ello serviran para mejorar los cuidados de enfermeria a los pacientes. £n dicha unidad

VALORACION
] _
ITEMS A EEIE
% Q 8 Q2|3
‘COMPONENTE INTERPERSONAL _ 13121110
1. E! personal de enfermeria le recibe sus saludos cuando Ud. Le brinda al
ingresar al servicio, |
2. El personal de enfermeria le ha orientado sobre todo el proceso que
' debera realizar Ud. Para que reciba la atencion.
3. Le ofrecen informacion sobre ofros servicios que pueda recibir dentro o
fuera del establecimiento.,
4. e han brindado folletos con informacion relacionado a la prevencion de
__enfermedades.o autocuidado a seguir en el hogar una vezde alta .
5. El personal de enfermeria le brinda onentacuén y explican ampluamente
‘  sobre el estado de salud.
6. Le brinda explicacion sobre el cumphmnento del tratamiento indicado a
_supaciente.
{ 7. La enfermera le informa o expluca en qué consiste el (o los)
procedimiento (s) que le realizard .
8. La enfermera anota en la historia clinica el proeednmnento o tratamiento
aplicado. .
9. Le explican sobre donde adquirir los medicamentos indicados para que
pueda recibir.

[710.Le indican porque debe de comprar algunos medicamento que no hay

en el establecimiento de salud en forma gratuita__

| 11.El personal de enfermeria ie recibe sus saludos cuando Ud. Le brinda al

__ingresar gl servicio.

COMPONENTE TECNICO ,

| 12.El personal de enfermeria atiende con rapidez y aplica a la hora

__indicada el tratamiento,

13.Cuando ingreso a sala de hospitalizacién le atendieron tomandole su
peso, talla, funciones vitales.

14.La enfermera le atiende muy bien durante la etapa de hospntallzacuén

156.El personal de enfermeria atienide optimamente al paciente y familiares
en &l servicio de hospxtahzacuén

16.Si fuera necésario regresaria a una nueva atencién a este servmo

17.Recomendaria a otras personas a atenderse en este establecimiento y
servicio de hospitalizacion.

18.Todos l0s pacientes hospitalizados son atendndos merecidamente.




19.La enfermera le da tiempo suficiente para que pueda explicar su
probiama.

20.E| personal de enfermeria mueslra interés por-su recuperacuén

21.Al momento de que ia.enfermera le hace un procedimiento, se muestra
carifiosa, y e habla con palabras suaves y com_prensrbles o

~22.La enfermera se muestra intéresado en su persona como ser hﬁﬁéﬁo

23.El personal de enfermeria lo llama por su nomibre

24.Por lo general el personal de enfermeria aceptan el despido de Ud. Al
retirarse del servicio de hospltahzaouén .

25.El personal de enfermeria atiende con rapidez y aplica a la hora
__indicada el tratamiento.

"COMPONENTE CONFORT

26. Al servicio donde se encuentra hospntahzado se llega faciimente y sin
dificultades.

27. Existe bastante limpieza eh el ambiente de hospntahzacuén )

28. La iluminacién es adecuada y permite visualizar mejor las condiciones
de la sala y favorece a que se adapte mejor al servicio.

29. Posee medio de ventilacion acorde a la cantidad de pacientes
_hospitalizados en una ‘habitacién.

30. En el servicio se cuenta con sofa o sillas en numero suficiente para
__poder descansar los familiares.

VALORACION:

El grado de satisfaccion se clasificara segun {os siguientes parametros:
[BUENA __ [>60-%0pts |

REGULAR >30 - 60 pts.

{ MALA 0 - 30 pts.




UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA _

JUICIO DE EXPERTO SOBRE LA 'PERTINENCIA DEL INSTRUMENTO
INSTRUCCIONES:
Coloque en cada -casilla la letra comespondiente al aspecto cualitativo que e parece que
cumple cada itern y afternativa de respuesta, segin los critetios que a continuacién se
detallan.
E= Excelente / B=8Bueno / M= Majorar./ X= Eliminar / C= Cambiar

Las cateqorias a evaluar son: Redac¢cién, contenido, congruencia y pertinencia. En {a casilla
.de observaciones piiede sugerir-el cambio o cofmespondencia.

CUESTIONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA

PREGUNTAS £SCALA OBSERVACIONES |
D

: = - ) | ] Cand
N | fem | — L,

| COMPONENTE INTERPERSONAL

1 Bl personal de enfermeria fé recibe sus
1 saludos cuando Ud. Le brinda al ingresar al |
. s’m”r"“"i .

TE personai e erfermeria o ha onenade | |
2 | sobre todo el pfoceso que deberd resfizar E
1.Ud. Para que reciba ia atencién.

] [Le ofrecen informacian sobre otros servicios '
|3 |que pueda recibir dentro o -fuera del| - £
] establecimiento.

Le han btindado folletos con mfomm;
14 jrelacionado @ la  prevencidn ' de ‘
‘ Menfetrmdadasoaubundadoaseguwenel ! £
J hogaruna vezdealta . —

€l personai de enfermeria 16 brinda ‘
5 | orientacién'y explican ampliamente sobre f ¢
] estado de salud.

6 T Le binda explicacion sobre el cumplimento | - ‘
{ de! tratamiento indicado a su paciente. ‘ ) _ . £

| La enfermera le mforma o expiica en qué |
consiste el (o los)-procedimiento (s) que e |
_{ realizard.

T
[

8 La enferméra anota en 1a historia clinica ¢! |
‘ _procedirmiento o tratamiento -aplicado.

™

[T Tte esplican sobre donde adquifir fos |
{9 medmnu'bsndcadospamqueweda

‘ ] Le mdtcan porque debe de comprar algunos )
[ 10 | medicamento que no hay en e
| establecimierito de salud en forma gratuita

[ )

! El personal de enfermeria le recibe sus |
11 | satudos cuando Ud. Le brinda al ingresar al £




UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

’ conpona\rremcmco

B p personal de enfermeria at:ende ‘con
12 | rapidez y aplica a la hora indicada e
| tratamiento. ‘ £ o

} Cuando ingreso a sala de hospnahzaaon e ‘
113" | atendieron  toméndole su peso, ialla, £
] funciones vitales. 2

14 | La enfermera fe atende muy bien durante fa |
§ etapa de hospitalizacion.

[El personal de enferméria atiende |
15 | éptimamente. al paciente y familiares en el
1 { 'servicio de hospitalizacion.

16 | Si fuera necesario regresaria a una fueva
atencibn a este servicio. ‘

{ Recotmendaria a ofras personasaatendeise
17 |en este establecimiento y servicio de.

16| Todos los pacienies hospitalizados son
| | atendidos mereciiamente.

La enfermera le da tiempo suficiente para |

] 20 | "Bl personal de enfermeria muestra iNtGres |
| por su recuperacion

— | Al momento de que ia enfermera fe hace un_
21 | procedimiento, se muestra ‘carifiosa, y le
{ habla con patabtas suaves y comprensibles

22 La enfermera se muestra interesado en su
persona como ser humano.

23 | B personal de enfermeria lo flama por su
{ nombre _

5
)
E
£
! , J£)
19 e pueda explicar su problema. | ) ! B .
&
£
£
£

] Por 1o general el personal de enfermeria |
24 aceptan el despido de Ud. Al retirarse del ¢
|_servitio de hospitalizacién. ‘

16 personal de enfemeria atiende con
125 [rapidez y aplica a la hora indicada e €
| tratamiento. |

| COMPONENTE CONFORT

{26 | Alservicio donde se encuentra hospralizado ‘
_] se flega facimente y sin dificultades. - €

{27 | Existe bastante fimpieza en el ambiente de |
: hospitakzacion_.

{{ta #uminacion es adecuada y permite
128 | visualizar mejor las condiciones de la sala y £
favorece a que se adapte mejora) sefvicio. |

Evatuado por: ‘
Nombre y Apellido: ,,,,’/W“ %“"4 ,‘, ,Ee 23
CeP.___JAALS




" UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
’ ESCUELA DE POST GRADO
. ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA:

, dopumento de

Yo,
idenudaJ N° os £365°5°8 — de profesidn.

64«.&4»«@44 — . Jemrendo actualmente
— N uq&fa M adw L&! la Institucién:
Lud ] secion "1‘4&4’4/

‘como™ ,
ii% éﬁf&vu &\
' /Vo;ﬁ AL laazzq
Portmdibde" 'presemehagoconstarqueherewsadoconﬁnesdeVahdaabnde!:
!nstrumento (cuesttonano) a los- efectos de su aphcacrén al personal que labora ‘en
J “;/ch/y f}(ﬁ i
Luego, de hacef fas ohservauones pertmentes puedo forinular -1as  siguientes

apreaaaones

[ DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE |

Congruencua de {tems R SR : T T

v

Amphtuddeoontenido' o ] ,

Clandadyp ;c:s:én g : ‘ -

, Remnengna.

EnLima, alos_2 Y4 __dias del mes de &[‘/:M;a _del_20/Y>

™ x T
i X wauuzu-dﬂw.nm
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s 2 ESCUELA DE POST GRADO L
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UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”

ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA Ao

20 TANC“ E VALIDACIH

Yo, WMQ $¢'39/ //a’ﬂ" ‘/"{%&‘M N , documento de

Identidad { Ne ! 056 36 rre R de profesidn

wméra , ejerciendo actualmente

como Jjwwc&ﬁ L ddta yﬁnZ«»M &tﬁtuﬁm , en la Institucién
A loayzra -

3 c&&ou T Sl & ST G waice ! t Celectad -

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion del
Instrumento (cuestnonano a los efectos de su aplicacion al personal que labora en

cﬁ/ﬁw _

Luego de hacJ ias observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
COngmenqa de ltems 1 / o
Amplitud de contenido | i | A/
Redacclﬁndelositems 1 e
Claridad y precision -
' Pemnencié ‘ T | T

EnLima, alos 24 ___dias del mes de «_%om 20 del_2o0/(¢.°




UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”
ESCUELA DE POST GRADO
__ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA __

~ JUICIO DE EXPERTOS
Proyecto de mvestagamén "NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST
OPERADO FRENTE A LOS CUIDADOS DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
EN EL SERVICIO DE CIRUGIA DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO
LOAYZA LIMA 2014

, Se presenta a usted el
instrumento de recoleccion de datos del proyecto de investigacion para su revision y
sugerencias.

Agradecéré se sirva marcar con un aspa su respuesta de acuerdo a fo qué
considere conveniente asi como también proporcionarnos sus valiosos aportes y
observaciones. A continuacién la fista de cotejo con fos criterios para su
consideracién. |

[CRITERIOS Y/O ITEMS St | NO | OBSERVACIONES |
1. El instrumento. responde al planteam:ento del
| problema. ¥ | B
2. El mstmmento responde a los ObjethOS a
mv&egggr 1X |
3. Las pmguntas p!ameadas mvden ol prob|ema
_planteado. - ¥ |
La estructura que presenta el documento €s
_-sécuencial. ke

4.
| 5. Eldisefio de los instrumentos facllna el anahsns y
_procesamiento de los datos-

_Las prgguntas son claras.

-El namero de items es adeciiaélo

Q:a)“.‘

__La-redaccion es buena.

Eliminaria algun item en el/ios instrumentos.

‘-scb"oo
[ ¢ |8 1% |~

10, mana algun itemn en ellos instrumentos.

EnLima,alos QY diasdeimesde _ /fanso del_20 (4 -
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’ ESCUELA DE POST GRADO
~ ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA'
JUICIO DE EXPERTO SOBRE LA PERTINENCIA DEL INSTRUMENTO
INSTRUCCIONES

.
3

Coloque en cada casilla ia {etra correspondiente al aspecto cualitativo que fe parece que cumple cada

{tem y alternativa de respuesta, segun los ¢riterios que a continuacién se detallan. E=
Excelente / B= Bueno / M= Mejorar / X= Eliminar / C= Cambiar
Las categorias a evaluar son: Redaccibn, contenido, congruencia y perfinencia. En (3 casilla de

observaciones puede sugerir ] cambio o comespondencia.
CUEST!ONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA

‘PREGUNTAS | ‘ESCALA‘ 1 OBSER !

S | Pavime | My |

v | nom

b |

i | FISIOLOGICAS NUTRICION
| ¢Cuando usted tiene sed y atn no toma liquidos, fa enfermera le ‘ 1 =
‘ humedece los ablos? ‘ :
{2 Lcwtdolaenfemmlelnfofmquepodiangemliqunoatasoaho ‘

_1 horas después de operada como ka hizo sentie?
b @Ouknoha\femhoﬁenbm‘bsm“m
1 conmamit como fa hizo sentir .
| FISIOLOGICAS {DE EUMNACION)
LCuando fa enfermera atiende sus necesidades de omzr cono B
{ hace sentir? ,  ES
gmobentemralecobcoelpatopamomarpmpﬁmravez
1 como I hizo sentir? L 1 1 £
} amohmmleomenmahmnmde ‘
| s , como le hizo senfir? - ‘ o S
‘ a,cuandolaenfennem atenmosuneoesnaddedefewreomla ‘ ‘ é
] hizosentir? |- i i
(,Cuéndo!eammn‘laﬁhaneraenasodeprmﬂarvomftose ‘ &
| siente -
‘ FIS!OLOGICAS(REPOSOYOONFORTYDEEVITACIWDEL |
|  |opotorr
1o | ¢Cuaruolendi=nquesasaemoamm (,Leayudanatmeﬂo? ! ‘ ] ]

1 Como se siente | . ‘ 1.5
2 Cuando fa Enfermera e pregunto si sentia dolor enmo {a hace ‘
A ¥ sentir? ~ ] N |18 B
{49 | <Cuando fa enfermera fe administro el analgésico para calmarie &l ‘ S
‘ dolor como Ia hace sentir? " . ] ] - 2
{12 | L Cuando la enfermera acudid inmediatamente en €l caso que usted | ‘ P
] i tenfa dolor como fa hace sentir?. | S 1 ) 3 -
amhmhmmmmmom ] ‘
| para atviar el dolor como ta hace sertir? ] | R
1 LCuéndolaenfennem!aoﬂenboomodebecobcemehmano
__| sobre 1a herida quirimica como ia hace sentir 1 , 1™
‘ { iLa enfermera leenseﬂaapractmre;emosdetehjacim
$ 15 ] (sentarse en la cama, ejerciclos respiratorios, otros) para disminuir
} ¢ dolor?
{16 mmwmmmmmmm ‘ i .
47 | mehmmemm ayuﬁm»bporm
_ " | instante a olvidarse de sus problemas? . ‘
s " Cudndo i3 enfermera le indico et uso del mobixariomlahabﬂacion‘
| commo le hizo sentir?. -
19 | Canosesmubmtedmhhammnmeieasigmmn?

'OE SEGURIDAD Y PROTECCION. ) ]
20 | ¢La enfermera tiene el cuidado de mpiarte 1a piet con un aigodon
{ andes de colocarle una inyeccion o ponerie el sim\ro, como ie hizo

[

o loial

@1~

|10

13

} 14

|

» f\ta‘o‘mﬁb
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{2y | ¢Cundoia enfermera ie controka ta temperatura, ef puiso, presion | ¥ ] ] ;

12" | antenaly respiracitn, durante e dla usted se siente? | , 1 £
12 1 éta enfermera de indica e por qué antes de realizarte aigunos I B

] | procedimientos? _ ) ] ll

23 ] (Laenfermera obsemqueustedestelibredecauas? 1 ¢
{24 ] LLaeMenneraobservalasgmsquemsummparamber ,

i § | si estén secas, limpias _ L -

] | OF AMOR Y PERTENENCIA: | ]

25 | ¢Cutindo ta enfermena le dedico tiempo para escuchario, como & | ‘ ry 1
1  lhizosentir? ) e

2% | ¢Cuéndo fa enfermera a onenta para actarar fas dudas queusted ‘ :

1 2 | tenta referente a su estado, como le hizo sentir? | . .
fa7 | Cuando la enfermera demostrd preoclpation por su ptomema de i ‘

<" | salud, como le hizo Sentir? ) ‘ n
{2 ’Lcuilmherummleaihmapamqueamlamw g |
, £st3 pasanda, como 18 hace sexttir ] ‘ ;&

] : BEIJ\SE.X?ECTATNAS ‘ ‘
{ o9 § Encuanto accesibilidad, agilidad y comunicacion: ‘

{ ¢Se siente satisfecha, por el cambio rApido de ta via endovenosa y ‘ e
1 { de verificat que esta bien? _ ‘
130 j (,Sesmtesausfemaconlosmnuosdeposubnymovim |

| due te realiza ta enfermers? | | &
{31 nCmrspemawemdeapera mlmesmdelsemuoae ‘ ‘
i I enfermeria, como la hizo sentir? B €

a2 | En caso de dieta liquida amplia; ¢la enfermera ledailqunosen
| forma rapiia cuando usted fo necesita y desea? £

] a3 ¢ Se siente comodo/a con (a atencibn que ie da ia enfermera, conlos ‘

1 pocos recursos que le ofrece el hospital? | ] 3 B
taas Lmedeapresamqueslenwydwespemrmobtmeruna ‘ ‘ 2 .
17" ] respuesta amable de ba enfermera? _ ) !
fas | ccwdohmfamlenmmporum como 1e hizo sentr? 2

38 } ¢Cuando ia ‘enfermera se fe presento por su nombreyapemdo
3 1 como le hizo sentir? E .

a7 | g,Cuandolaenfenneta!ebmdowuadosyhmtoconrspemy Ps

_ { consideracion, comoahizosentir? -

1 DE LAS PERCEPCIONES:
! 3g ] Encuanto a Disponibilidad: ]
| | ﬂam&mmmbﬁmhﬂemmya i | ’ £ - ]
i __ sea pastifias o inyectables? ) 1 ‘ ; ¥
| Encuanto a Cortesia: ] ] ] ‘ ]
39 | ¢La enfermers se mostrd amable cuando se sinti6 incdmodofa o {1 .
- { teniadolor? £ .
a0 | &Sinbbquelaenfemretameamableylecomprendnbaldemostrar j
| usted sus sentimiertos o emociones? _ , | ! o ] £
| £n cuanto a Conflanza: ‘
141 | gmahmmmmpemabwwede | £
K 42 LCuéndolaenfermera le habla ylamiraalosojos,oom la hace )

¢ lsentrr o , | &
{a3 Cuando ia enfermera-entablo conversacion y le brindo confianza, ‘ f
| _{ como ie hizo sentir? | R
144 | (,COMiaustedenlospmwdlmiemnsquelereamnenfemm? £ -
] 1 En cuan®d a Competencia;

145 Ammmmmmmamla(m t /A
1_€n conocirientos como en el trato personal)? . .

Evaluado por:
Nombre ymﬂdw //awa f‘*“‘p FPQY“ Silleger
CEP.___ //4/8 . Trore

T
ié-c.-a...-..nu—.-. g

VaASE:
y e ‘:;Fq"!g e



ESCUELA DE POST GRADO
_ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

i

JUIC!O“DE EXPERTO SOBRE LA PERTINENCIA DEL INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES:

Coloque en cada casflla la ietra comespondiente al aspecto cualitativo que le parece que
cumple cada ftem y altemativa de respuesta, segin los criterios que a continuacién se
detafian,

E= Excelente / B= Bueno / M= Msjorar / X= Eliminar / C= Cambiar

Las categorias a evaluar son: Redaccién, contenido, congruencia y pertinencia. En la casilla
de observaciones puede sugerir ef cambio o cormespondencia.

CUESTIONARIO TIPO LIKERT CALIDAD DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA

PREGUNTAS

o

ESCALA

| OBSERVACIONES |

] fom

Cl
] oo |

Cant
mnce

| COMPONENT E INTERPERSONAL

18 personai de. enfermeria le fecibe sus |
. samdos cuando Ud. Le brinda al ingresar al |

E!petsmaldeenfem\eaalehamm
| sobré todo el proceso que deberd reafizar
{ Ud. Para que reciba 1a atencién.

] Le ofrecen informacién sobre ofros Servicios

que pueda rcecibir dentro o fuera del

{ establecimiento.

1 Lle han brindado folletos con mfomauén
{ relacionado a
i ammdesoaubw:daduamanel
| hogar una vez de aits .

ta prevencion de

| €t personal de enfermeria @ bfinda.
| orientacitn y explican ampliamente sobre af
1 estado de salud.

™

Le brinda expl:aaén sobre el ammmenm

_ § et watamiento indicado a su patiente.

~Tia enfermera fe mforma © €xpica en que |
§ consiste el (o los) procedimiento (s) que ie
} realizard .

La enfermera anota en 13 histonia diinica el

_] procedimiento o tratamiento aplicado.

{ Le explican sobre donde adquinr los
;mmum;maquepueda

10

] Le mdmn porque debe de oomprar algunos
| medicamento que no
{ establecintiento ds salud en forma gratuita

hay en el

{11

| El personal de enfermeria te recibe sus |
| saludos cuando Ud. Le brinda al ingresar al |




ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALUDAD EN ENFERMER!A

| ‘:m’"m’]’iEi la:““u’ )}
| & personal de enfermeria afiende con
12 1 rapidez y aplica a la hora indicada el
| ratamiento. £
| 'Cuando ingreso a sala de hospitauzauén e
13 | atendieron  tomandole su peso, talla, £
14 | Lamfemerabaﬁendamuybnndumlela
__{ etapa de hospitatizacién. 5
[ El personal de enfermeria atiende
15 { sptimamente al paciente y familiares en el | 3
1 { servicio de hospitalizacion. > .
116 &fueranmsamregresanaauﬂameva
{ | atencitin a este servicio. £ -
| Remendaﬁaaoﬂasmonasaatenderse
17 Jen este establecimiento y servicio de | c .
| | hospitalizacion. ]
48 | Todos los pac«entes hospnahudos son |
] Jcatendidos merecidaments. Ho-
jm;l.aenfememledabunposuﬁmmepara 2
] 1 que pueda exphicar su problema. _
} 20 1} E1 personal de enfermeria muestra mterés
| por su recuperacion £ .
s Al momento de que la enfermera le hace un
21 | procedimiento, se muestra carifiosa, y e |
‘ | habla con palabras suavesycan'prensbles ) & ,
f22 | La enfermera se muestra interesado en su |
i como ser humano, &
23 B personal de enfermeria lo llama por su |
1°7 [ nombre £
] { Por o generat el persona! “de enfermena
124 | aceptan e despido de Ud. Al retirarse del
| setvicio de hospitalizacion. ﬁ
; } 8 personat de enfermenia atiende con
VZs“mpide:zyapﬁmalahomindicadael ~
‘ | tratamiento. . ) . -
COMPONENTE CONFORT
26 Al servicio donde se encusntra hospatahzado
! _| se flega fécilmente y sin dificutades. £
27 sEnstebashmeﬂnmmenelammade .
11 hospitalizacion, , &
1. . 1la fduminacin es adecuaday‘peﬂrﬁte‘
128 | visualizar mejor {as condiciones de la sala y £
| favorece a que se adapte mejor &l servitio. )
Evaluado por: . ,
Nombre y Apeflido: _ Honsa Lf“"l"’“ Keyes J”é’ e
CEP..___JAALE _ Firma: .00, O

’w..""?ﬂ,,"r ,,.',:: il




ESCUELA DE POST GRADO
ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA

Yo, épwa Yensf ?25/“ Jilffegrs . documento de
ildemidaJ Ne _ 08&365’5’8 , de profesion

& mlea weers jendo  actuaimente
como fomurva . f %mq&o—’r 2 é’dw *{62; la  Institucion
Ha. é@sﬁcu el Seun'tin Sedud < ey

v

N“ } A lc‘diga -
PormecﬁodelapresemehagoconstarqueherevsadocmﬁmdeVaMaubnde%
{instrumento (cueshonano) a Ios efectos de su aplncacldn al personal que iabora en

\Z“’./C'cr/ajl“ . -
Luego7de hacer  las observaqones pemnentas puedo fonnular ias siguientes
apreciaciories.
[ DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE |
COngmencaade fems | — | ,/ ' -
Ampitudde contenido | 7 v
Redaccébn delositems | | v [
cwmadyprecaszén | _ ‘ ‘n/
Pefnenca | ||~ T
Enlima, alos 2 Y diasdetmesde __Honzo _dei_<0/Y -




UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GUNZAGA DE ICA~
ESCUELA DE POST GRADO | g@n
__ESPECIALIDAD ENENFERMERIA ..

Yo, WMQ frabe/ 7’5’5’5 !/lt‘%(‘u - documento de
ldenﬁdad Ne 0 56 3¢ s‘:s*‘a . de profesién
tuformera ___, ejerciendo  actuaimente

-como gy/waa&fi @ éolcu yéstmM w#&wzm\ . en la Institucién

K. A e
LA es&a/»{a 1o S;Z;t; e Sl d/umcwvf : alrctad .

Por medio de ta presente hago constar.que he revisado con fines de Vafidacion del

instrumento (cuestionario), a los efectos de su aplicacién al personal que labora en
%ﬂvy—e .

fas observaciones pemnentes puedo formutar las siguientes

LUBQO de ha
apmaaumes.
Congruenciade Items ' — e A / —— ,
~ Amplitud decomemdo ) ) e
Redaccion delosfterns | —
Clandad 'y pracnsuén ) 7* —
Pertinéncia {
En Lima, a los DY de,- 201




ey UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA DE ICA”

$3 %Qg.
iﬁf = ESCUELA DE POST GRADO
(5 . , ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA __

JUICIO DE EXPERTOS
Proyecto de investigacién:* NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POST
OPERADO FRENTE A LOS CUIDADOS DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
EN EL SERVICIO DE CIRUGIA DEL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO
LOAYZA LIMA 2014.

Sra) 2 iabef, Kades, ‘/l// £89.... , $e presenta a usted el
instrumento de recoleccién de datos del proyecto de mvestigacién para su revision'y
sugerencias.

Agradeceré se sirva marcar ¢on un aspa su respuesta de acuerdo a lo que
considere conveniente asi como también proporcionamos sus valiosos aportes y
observaciones. A continuacién la fista de cotejo con los criterios para su

CRITERIOS Y/O ITEMS ST NO T OBSERVACIONES |
1. El instrumento responde al planteamuento del '
~problema. Yy
2. €l instumento responde a los ob)euvos a
| investigar. X_
13. Las preguntas platneadas “miden e problema ]
planteado. ¥
| 4. La estructura que presenta el documento es
secuencial. |7
5. €l disefio de los instrumentos facilita el anéhs:sy
procesamiento de los datos o y ] ¢
6. _Las preguntas son claras. 1P ]
7. El namero de items es adecuado.
8. Laredaccion esbuena. il O
9. Eliminaria algun item en elfos instrumentos. N
10. Agregaria aigin item en ellos instrurmentos. x 1
Entima, alos Y _ diasdeimesde___Afarzg_ del_20 14 -

R CTYYYY -
..“ m ...........

L (ﬁamn RiRCas
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