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Resumen
El estudio tuvo como objetivo identificar el nivel de calidad en la atencidn de partos relacionado
con el nivel de satisfaccion de las puérperas atendidas en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”,
Nasca — 2022. El trabajo investigativo se baso en una metodologia cuantitativa de tipo descriptivo
no experimental y transversal, con una muestra compuesta por 92 pacientes, a quienes se les aplicé
el método de encuesta. Los hallazgos revelaron que un 82.6% de las pacientes en periodo de
posparto percibieron la calidad del servicio como promedio y un 12.0% como deficiente; en
cuanto a la satisfaccion, un 79.3% la evalu6 como media y un 12.0% como baja. Se establecio
que los elementos vinculados con la satisfaccion incluyen la estructura del servicio, la atencién
brindada y la informacion educativa proporcionada, registrando un valor de significancia
estadistica menor a 0.050. Por el contrario, los aspectos asociados con la disconformidad, también
que mostraron una significancia estadistica menor a 0.050, fueron la fiabilidad, la seguridad y la
capacidad de respuesta, asi como los factores tangibles y la empatia. Concluyendo que la calidad
de atencion se relaciono de forma significativa frente al nivel de satisfaccion mediante un p

valor=0.000 y con el valor de 0.885 reflejaron una relacion positiva muy fuerte.

Palabras claves: fiabilidad, satisfaccion, empatia, calidad de atencion, seguridad.



Abstract

The objective of the study was to identify the level of quality in childbirth care related to the level
of satisfaction of the puerperal women treated at the “Ricardo Cruzado Rivarola” Hospital, Nasca
— 2022. The research work was based on a descriptive quantitative methodology. non-
experimental and transversal, with a sample composed of 92 patients, to whom the survey method
was applied. The findings revealed that 82.6% of postpartum patients perceived the quality of the
service as average and 12.0% as poor; Regarding satisfaction, 79.3% evaluated it as medium and
12.0% as low. It was established that the elements linked to satisfaction include the structure of
the service, the care provided and the educational information provided, registering a statistical
significance value of less than 0.050. On the contrary, the aspects associated with disagreement,
which also showed a statistical significance of less than 0.050, were reliability, security and
responsiveness, as well as tangible factors and empathy. Concluding that the quality of care was
significantly related to the level of satisfaction through a p value = 0.000 and with a value of 0.885
they reflected a very strong positive relationship.

Key words: reliability, satisfaction, empathy, quality of care, safety.



INTRODUCCION

Aproximadamente 830 mujeres suelen verse afectadas por diferentes complicaciones en el
embarazo, en donde las causas pueden prevenirse. Sin embargo, la atencién que reciben estas
pacientes corresponde a una necesidad de salvar sus vidas y de contar con una atencion de
calidad, cuyo propdsito es reducir la alta tasa de mortalidad. Segun lo sefiala la Organizacion
mundial de la salud (OMS), indicé que la calidad del servicio de salud representa un conjunto
de posibilidades que tienden a alcanzar el personal de salud, en base a los requerimientos de
los usuarios, con el propésito de poder contar con un estado progresivo en la calidad de vida
total (1).

Ademaés de lo mencionado, el concepto de calidad ha ido ganando importancia, dentro del
rubro de la salud, dado a que las programaciones terapéuticas, asi como los diagndsticos,
vienen requiriendo no solo de gran atencién y cuidado por parte del personal médico, sino que
la cultura de los usuarios cada vez presenta mas expectativas, respecto al servicio y exigiendo
gue se acaten los estandares permitidos, en lo que concierne al cuidado de la salud, tanto en la
atencion de la gestante, como en el desarrollo del parto mismo y en los acontecimientos que
se suscitan posterior a este, principalmente por querer gozar una vida plena, con la puérperay
el menor, en perfecto estado de salud (2).

Ademas, en el 2018 seguin la encuesta demografica y salud familiar, ha sefialado que el 93.70%
de los partos, han sido asistidos por un personal capacitado, donde la obstetra, ha contado con
la capacidad para poder responder, hacia las diferentes situaciones gque se han presentado,
dentro del &mbito de trabajo. Mientras que, se han logrado asistencias importantes, en personas
de riesgo, mejorando en 8.70 puntos porcentuales, tomando como referencia los afios de 2011
a 2018 (3).

Por este motivo, es que la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) recomienda que se
tomen medidas de implementacion necesarias, con la finalidad de hacer coincidir el nivel de
expectativas de las puérperas y la informacion que ha sido ofrecida dentro del ambito de
estudio. Cabe sefialar que, una calidad en la insatisfaccion del 42%, ha sido la demostrada por
las gestantes atendidas en los hospitales nacionales, principalmente porque los tiempos de
respuesta, no van acorde con sus expectativas; asi como, una mala praxis de las funciones del
personal, tanto en la atencién anterior al parto, como en la atencion durante el parto (4).
Igualmente, en el contexto de la regién de Ica, se ha identificado que la atencidn prestada por
los profesionales de la salud no ha alcanzado el estdndar deseable, situacion atribuida en gran
parte a la sobrecarga de las instalaciones hospitalarias debido al volumen elevado de pacientes
gue buscan atencion médica. Paralelamente, las expectativas de la comunidad han mostrado
una tendencia no solo hacia la exigencia de una calidad superior en cuanto a la atencién

recibida, sino también hacia la demanda de intervenciones técnicas mas eficaces y personal



mejor formado, aspectos que contribuirian significativamente a fortalecer la confianza en el
sistema publico de salud (5).

En el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola” de Nasca, se observd que, debido a la calidad de
la atencion de parte de los profesionales de salud, existe un elevado porcentaje de puérperas
insatisfechas, y el nivel de satisfaccion es regular, de acuerdo a la cantidad de puérperas
atendidas, pero existen pocas investigaciones respecto a este tema concerniente a la medida
del grado de satisfaccion del usuario dentro de instituciones hospitalarias, desde este aspecto
se considera crucial efectuar la presente indagacién, respecto a la calidad y nivel de
satisfaccion de las puérperas (5).

Antecedentes de la investigacion

Internacional

Muso G. et al (Ecuador, 2020), en la investigacion planted determinar la satisfaccion
percibida por las usuarias que se atendieron en el servicio de obstetricia; la metodologia que
usaron fue una indagacion aplicada, disefio de tipo observacional, con una muestra de 46
puérperas, se obtuvieron datos con la observacidn; los resultados ostentaron que, el 56.06% de
las usuarias estuvieron insatisfechas con el servicio brindado, principalmente por haber
encontrado una carencia, en cuanto al entorno 14gico y la logistica que ha caracterizado al
establecimiento. La conclusion principal del estudio destaco que la faceta relacionada con los
cuidados recibidos en el momento del parto constituy6 la dimensién con el nivel mas elevado
de satisfaccion entre las mujeres participantes (6).

Ruales I. (Ecuador, 2024), la investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de
satisfaccion y calidad de atencién en mujeres de parto y posparto. El presente estudio fue
cuantitativo, descriptivo, no experimental, de corte transversal. Su poblacion de estudio fueron
76 puérperas de parto vaginal, donde se valor6 la calidad y la satisfacciéon mediante un
cuestionario formado por 51 preguntas, fue elaborado mediante la escala COMFORTS y la
escala SERVPERF. Los datos fueron procesados mediante el SPSS. Se obtuvo como
resultados que, las dimensiones fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia,
aspectos tangibles fueron calificados como regulares. En cuanto a la satisfaccion segin las
dimensiones arte del cuidado, disponibilidad, parto, puerperio, cuidados del recién nacido,
logistica y entorno fue calificada como satisfaccion moderada. Aquellos factores que influyen
en el nivel de satisfaccidn con relacién a la calidad de atencién son acompafiamiento antes,
durante y después del parto, eleccion de la posicién durante el parto, sefialética, insumos y
medicamentos disponibles. Tuvo como conclusién que las puérperas califican la calidad de
atencion como regular con una satisfaccion moderada representado por el valor de 42,1% (7).
Sanchez F. (México, 2021), tuvo objetivo fue determinar la satisfaccién de la calidad de
atencion en mujeres durante el parto y puerperio. El presente estudio fue descriptivo,

observacional y transversal. La poblacion estuvo conformada por 374 pacientes, previa firma
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del consentimiento informado se midio la satisfaccidn de la calidad de atencidn recibida con
la escala COMFORTS. En los resultados se obtuvo respecto a la satisfaccién de la calidad de
atencion el 58.3% la califico muy satisfactoria, a diferencia de una respuesta insatisfactoria en
el 0.3% de la muestra. Como conclusion se puede observar una percepcion positiva de las
pacientes atendidas en el servicio de puerperio de bajo riesgo en comparacion a la calidad de
atencion recibida (8).

Vasquez F. (Venezuela, 2024), la presente investigacion tuvo como objetivo determinar el
nivel de satisfaccién de las madres respecto al cuidado obstétrico durante el parto y puerperio.
El estudio fue descriptivo, transversal con una muestra de 50 madres quienes tuvieron un
promedio de edad de 26.2, 60% fueron solteras, 72% con educacion secundaria, 54% amas de
casa y 60% pertenecian al medio rural. Adicional, 44% eran primiparas, 84% cursaban
embarazo a término y 58% de los partos fueron eutdcicos. Obtuvo como resultados, el 88% de
pacientes se sentia muy satisfecha con la informacién obtenida en sala de partos, asi mismo
estaban satisfechas con el nimero de profesionales que las atendieron durante su parto.
Respecto a los cuidados durante el puerperio, el 96% de las pacientes se encontraban muy
insatisfechas con la atencién y el 98% se encontraban muy satisfechas con la atencion. Asi
mismo, respecto a los cuidados del recién nacido 78% se encontraban muy satisfechas respecto
a la atencidn, el 98% se encontraban satisfechas al colocar al bebé durante su alimentacion y
el 62% se encontraban insatisfechas sobre tener conocimiento sobre qué hacer cuando el bebe
se atraganta. En relacion al entorno, el 92% se encontraban insatisfechas por la accesibilidad
a aquello que necesitaban. Finalmente, con respecto al nivel de satisfaccion, 60% se
encontraba satisfecha, 38% moderadamente satisfecha y 2% no totalmente satisfecha (9).
Navas A. et al (Brasil, 2021), tuvo como objetivo determinar el nivel de satisfaccién en el
parto y puerperio. El estudio es observacional y longitudinal, se realizd un andlisis descriptivo
e inferencial. Se utilizdé un cuestionario el cual estuvo validado de ansiedad estado y rasgo
(STAI) y la encuesta de satisfaccion (COMFORTS). En el estudio se incluyeron 381 mujeres
que se agruparon en satisfechas y no satisfechas (94.54% vs. 5.46%). Aquellas mujeres de
parto eutdcico manifestaron estar muy satisfechas (p=0.005), asi como aquellas que realizaron
piel con piel con su recién nacido (p=0.012). Las madres que fueron separadas de sus bebeés
manifestaron estar menos satisfechas (p=0.004), al igual que aquellas que no cumplieron con
las expectativas reflejadas en el plan de nacimiento (p=0.013). Obtuvo como conclusiones,
gue el porcentaje de mujeres satisfechas es elevado, y es necesario cuidar la atencion del parto
y puerperio, fomentando las buenas practicas de atencién en el parto, asi mismo el bienestar
emocional de las mujeres (10).

Nacional

Contreras L. et al (Huancavelica, 2019) en su investigacion analizé la calidad de la atencion

en el parto, desde la perspectiva de las puérperas atendidas en un hospital; la metodologia que
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utilizé fue investigacion aplicada, de disefio transversal, 59 puérperas formaron la muestra, se
incurrid en el cuestionario como instrumento; los resultados sefialaron que, el 64.47% de las
madres han sido jovenes, el 61% con estado civil convivientes y el 66.10% han expuesto que
la calidad de la atencidn, respecto a su dimensién técnica, ha sido buena; tuvo como conclusion
que, el 64.20% de las puérperas han expuesto el hecho de contar con una buena percepcién,
respecto a la atencion que se ha mantenido en el parto (11).

Saldarriaga K. (Piura, 2020) en su indagacion evalud nivel de satisfaccion de las puérperas
gue se atendieron en un establecimiento de salud determinado; la metodologia efectuada fue
aplicada, no experimental; 55 puérperas integraron la muestra y como instrumento incurrié en
el cuestionario, basdndose en la escala Likert de valoracion; tuvo como resultados que, el 69%
de las puérperas han sido amas de casa, el 42% con un nivel de satisfaccién bajo,
principalmente por el hecho de haberse visto envueltas en una atencion muy mediocre, por
parte del personal de salud; se concluy6 que, las puérperas insatisfechas, no solo han contado
con una atencion indebida, sino que no han solventado sus expectativas, en cuanto al control
y a la atencion en general (2).

Asencios R. (Lima, 2022), la investigacion se centro en establecer de qué manera la calidad
de atencidn del parto se relaciona con la satisfaccion de la puérpera. El estudio fue basico,
nivel correlacional, disefio no experimental y enfoque cuantitativo. Su poblacién fueron 30
puérperas. Utilizé la encuesta. Como resultados obtuvo que las gestantes presentaron un nivel
alto de satisfaccién en 3.3% (adecuada calidad de atencion), 6.6% (nivel regular a inadecuado);
en cuanto al nivel de satisfaccién promedio, 16.7% respondieron que la empatia en el Hospital
de estudio fue adecuada, 56.7% manifestaron que la seguridad en el Hospital es regular, 6.7%
determin6 que se maneja una fiabilidad adecuada. Respecto a las gestantes con satisfaccion
promedio el 13.3% respondi6 que los elementos intangibles del Hospital son adecuados. Tuvo
como conclusidn que la calidad de atencidn del parto repercute en gran magnitud en el nivel
de satisfaccion de la puérpera; obtuvo mediante la Prueba de Rho Spearman el valor de 0.602
lo cual es un grado positivo a moderado y el nivel de significancia de p=0.00 siendo menor al
0.05 (12).

Vélez S. (Ancash, 2019), en la investigacion analizo el nivel de satisfaccion de las puérperas
en relacion a la calidad de atencion recibida durante el parto. Tuvo como hip6tesis: Existe una
relacion estadisticamente significativa entre el nivel de satisfaccion de las puérperas y la
calidad de atencidn recibida. La presente investigacion fue tipo descriptiva, correlacional y
transversal, teniendo como muestra 183 puérperas. Emple6 la encuesta como técnica y como
instrumento el cuestionario, los cuales fueron validados por expertos, la informacidn obtenida
fue procesada a traves del programa SPSS V22.0, realizandose la verificacion de la hipGtesis
mediante la prueba del Chi cuadrado. Los resultados obtenidos fue que las puérperas tienen un

alto nivel de satisfacciéon con la atencion (87.4%) y buena percepcion sobre la calidad de
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atencion (97.8%). Las conclusiones obtenidas fueron, el nivel de satisfaccion de las puérperas
tiene una relacion estadisticamente significativa con la calidad de atencién (13).

Mendoza M. et al (Ayacucho, 2020), la investigacion tuvo como objetivo conocer la calidad
de atencion del parto percibido por aquellas usuarias del servicio de Obstetricia. La
investigacion es de tipo aplicada, nivel descriptivo, disefio no experimental, prospectivo,
transversal y correlacional, la muestra estuvo formada por 124 puérperas con parto eutdcico.
La técnica empleada fue la recoleccidn de datos mediante las historias clinicas y el instrumento
la entrevista. El procesamiento y analisis de datos fue mediante el software estadistico SPSS.
Como resultados obtuvo, del total de puérperas (124), el 41,9% (52) refieren la calidad de
atencion muy buena, el 31,5% (39) percibieron que la calidad de atencion fue regular y 26,6%
(33) obtuvieron una calidad de atencion buena en el parto. Finalmente, como conclusiones se
obtuvo el nivel de satisfaccion de las puérperas es de 68.5% (85) como satisfechas y el 31,5%
(39) insatisfechas. El 41,9% (52) de las puérperas percibieron una muy buena calidad y estan
satisfechas con la atencion durante su parto (14).

Robles O. (Cajamarca, 2023), el objetivo de la presente investigacion fue determinar el grado
de satisfaccion en la calidad de atencion del parto en puérperas. El disefio fue tipo no
experimental, corte transversal, descriptivo y retrospectivo, la muestra empleada fue de 100
puérperas de parto eutocico. Empleé el cuestionario SERVPERF validada por 3 expertos y
una prueba piloto que fue el Alpha de Crombach de 0.69. Respecto a los resultados, el grado
de satisfaccion obtenido de manera global, se obtuvo una satisfaccion amplia (56,0%) con las
dimensiones: respuesta rapida 50.0%, empatia 52.0%, seguridad 49.0%, confianza 59.0% y
elementos tangibles 68.0%. Se obtuvo como conclusién que el grado de satisfaccion en la
calidad de atencién del parto en puérperas fue satisfaccién amplia con un 56.0% (15).

Curi Q. (Lima, 2022), la investigacién tuvo como proposito determinar la relacién entre el
nivel de satisfaccion de las puérperas y la calidad de atencién que reciben. Tuvo enfoque
cuantitativo, con tipo de estudio béasico, con un nivel descriptivo correlacional. La poblacion
estuvo conformada por 100 puérperas, teniendo como muestra a 80 madres puérperas, donde
se aplicaron dos cuestionarios por cada variable estudiada, los cuales fueron validados por
experto y se obtuvo una confiabilidad alta, la cual fue 0.856, que posteriormente se proceso
mediante el software estadistico SPSS version 26.0, donde se obtuvieron los anélisis
descriptivo e inferencial, teniendo como resultado las variables y dimensiones si se encuentran
relacionadas de manera positiva. En conclusién, se evidenci6 una vinculacidn significativa alta
entre las variables de 0.774 (16).

Carrasco A. (Huanuco, 2022), tuvo como objetivo identificar el nivel de calidad de atencion
del parto humanizado por la puérpera mediata. El estudio fue cuantitativo, tipo observacional,
transversal, prospectivo y descriptivo. La poblacién estudiada fue de 99 puérperas, siendo la

muestra probabilistica 82. La técnica e instrumento principal fue la escala de la calidad de
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atencion del parto humanizado, se usé el chi cuadrado. Como resultado se obtuvo el 39.0%
(32) fue de nivel regular, seguido del 31.7% (26) que recibié una buena calidad de atencion.
Se obtuvo como conclusion el nivel de calidad de atencion del parto humanizado percibido
por la puérpera mediata fue de nivel regular/bueno (17).

Ramirez M. (Piura, 2019), la investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre
la calidad de atencién y satisfaccion del parto humanizado en puérperas. Respecto a la
metodologia, fue descriptivo correlacional, la muestra estuvo formada por 62 puérperas. La
recoleccion de datos fue mediante la encuesta sobre calidad de atencién, la cual estuvo formada
por 31 preguntas y otra encuesta sobre satisfaccion compuesta por 20 preguntas. Respecto a
los resultados, se obtuvo que el nivel de calidad es bueno (77.4%) y las puérperas calificaron
como alta la satisfaccion (75.8%), respecto a la variable calidad, se consideran las dimensiones
fiabilidad (74,2%), dimensidon sensibilidad (61.3%), dimension seguridad (66.1%) dimension
empatia (58.1%) obteniendo un nivel bueno, respecto a dimension elementos tangibles
(69.4%) con un nivel regular. Respecto al nivel de satisfaccién del parto humanizado no es
igual, siendo la dimensién técnico cientifico (100%) y la dimension humana (74.2%)
calificAndose como alta y la dimensién entorno (83.9%) como media. Como conclusion se
obtuvo que existe correlacion estadisticamente significativa entre la calidad de atencién y
satisfaccion del parto humanizado (18).

Local

Aguije M. et al (Ica, 2020), en el trabajo de investigacion definié como objetivo examinar la
calidad de la atencion del parto, en las puérperas en el Hospital Regional de Ica; utilizé como
metodologia una investigacion basica, disefio correlacional, con una muestra de 211 puérperas,
con el cuestionario se adquirio6 datos; tuvo como resultado que sélo el 26.10% de las puérperas
opinaron que la calidad del servicio que se ofreci6 fue buena y el 70.10% no se encontraron
satisfechas con el servicio recibido; teniendo como conclusiones que, el nivel de correlacion
ha sido de 0.836, en donde la significancia ha sido de 0.024, llegando a haber mantenido una
relacion directamente proporcional (19).

De igual forma, el estudio contd con las siguientes bases tedricas que fundamentan la
investigacion:

La calidad del servicio de atencién médica se conceptualiza como la capacidad para asegurar
que cada paciente obtenga un cuidado pertinente, que no solo comprende un diagndéstico
preciso relacionado con su malestar o requerimiento particular, sino que también incluye el
logro de una asistencia oportuna, fundamentada en la sabiduria médica y la basqueda de la
optimizacion del bienestar de los pacientes (20).

Brindar un servicio de elevada calidad constituye una preocupacion predominante en el &mbito
de la salud, puesto que trasciende la mera aspiracion de perfeccionamiento para enfocarse en

incrementar la fiabilidad de las intervenciones realizadas. Se enfatiza la priorizacion del

14



bienestar y de la existencia humana como ejes centrales dentro del entorno laboral de dicho
sector (20).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) enfatiza que la calidad en la atencién médica se
vincula estrechamente con la proteccion de los pacientes. Las cualidades de los servicios
prestados deben reconocerse como componentes esenciales en el logro de las metas nacionales
que conciernen a la salud de los ciudadanos y al sostenimiento de su calidad de vida (21).

La fiabilidad se define como la competencia para ejecutar eficazmente el servicio propuesto
por las entidades en las que se desempefian las labores. Esta dimensidn se sustenta en atributos
clave como las condiciones del entorno, la higiene de las instalaciones sanitarias y la celeridad
en los procedimientos administrativos (22).

La referencia a entornos confortables implica la obligacién de proveer un nivel de salubridad
apropiado, acorde con lo que se factura o lo que requiere el usuario, con el fin de brindar un
servicio que asegure y promueva la calidad de vida del individuo (23).

Por tanto, es imperativo que los aseos proporcionados a los usuarios se conserven en un estado
de limpieza permanente. Paralelamente, la prontitud en la respuesta ante las condiciones o
exigencias planteadas es esencial, reconociendo que el sector de la salud demanda una
considerable rapidez en la toma de decisiones debido a su naturaleza altamente exigente (24).
La capacidad de respuesta se describe como la aptitud del personal sanitario para atender,
estando dotado de la habilidad para esclarecer incertidumbres o comprender las necesidades
del usuario de manera agil y efectiva. Asi, los atributos que se pueden asociar a esta dimension
incluyen la ejecucion de pruebas médicas, la realizacion de estudios radiolégicos y el
manifiesto interés por el paciente (19).

El mostrar interés se relaciona con el empefio que ponen los profesionales de la salud en
atender las exigencias de los usuarios. Implica una consulta proactiva de las necesidades, en
lugar de aguardar a que las demandas sean explicitadas por los pacientes (18).

En igual medida, los centros sanitarios, ya sean publicos o privados, precisan de una
multiplicidad de andlisis clinicos esenciales para optimizar la toma de decisiones conforme al
grado de riesgo de los pacientes. Frente a esto, es crucial que la institucion disponga de
mecanismos bien estructurados que permitan recolectar dichas muestras de manera rapida,
contribuyendo asi a elevar la precision del diagndstico (25).

En cuanto a la seguridad, esta se fundamenta en la certidumbre que predomina dentro del
entorno laboral, donde el servicio brindado debe reflejar una idonea atencion sanitaria. Esta se
manifiesta a través de la exhibicién del conocimiento experto, la preservacion de la privacidad,
la cortesia y las competencias comunicativas del equipo de salud (26).

De la misma forma, la seguridad del paciente se incrementa al recibir atencion que se ajusta a
sus requerimientos y al proceso para alcanzar su satisfaccion. Por ejemplo, proporcionar

alimentos a la temperatura correcta es parte de esta atencién. Asimismo, un parto es
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satisfactorio cuando se evidencia un alto nivel de seguridad en las acciones del personal de
salud, lo cual eleva considerablemente la confianza en sus practicas (27).

Adicionalmente, debe preservarse el respeto por la privacidad constantemente, incluso en
medio de un entorno que permite el facil acceso al personal médico. Practicas como llamar a
la puerta o asegurar un espacio privado para las conversaciones son fundamentales para
incrementar los niveles de satisfaccion del paciente (28).

La empatia se conceptualiza como la habilidad de un individuo para ponerse en la situacion
de otra persona, facilitando asi el reconocimiento y la comprension de las necesidades ajenas.
Entre los rasgos observables en este contexto se encuentran la cordialidad del personal de
salud, la atencion diligente de los nutricionistas y la oportunidad de recibir visitas médicas
(29).

Se considera de vital importancia que los pacientes tengan la opcién de mantener una
comunicacion directa con sus seres queridos, ya que esto les brinda un sentido de proteccion
y confianza. No obstante, esto no basta por si solo; también es esencial que el personal
comprenda su rol y ofrezca las provisiones necesarias para facilitar dicha interaccion (29).
Asimismo, es crucial atender la nutricion de los pacientes desde el inicio de su estancia con el
objetivo de potenciar la eficacia en su proceso de recuperacion. Dicha atencién nutricional
debe complementarse con visitas médicas frecuentes para asegurar un cuidado técnico de
elevada calidad (30).

Los aspectos tangibles se caracterizan por ser elementos fisicos perceptibles por el usuario en
relacién al servicio que proporciona una entidad especifica. Estas condiciones y el aspecto
visual de como se presenta el servicio estan estrechamente ligados a la percepcién de la calidad
total que ofrece la institucion (31).

La progresién tecnoldgica en la asistencia del parto indica la urgencia de equipar los servicios
médicos no so6lo con tecnologia avanzada, sino también con mejorar las condiciones de
atencion durante el parto, con el fin de disminuir los riesgos asociados a este procedimiento
(32).

La excelencia en los farmacos suministrados es crucial para asegurar que el cuidado del
paciente sea Optimo y se minimicen los riesgos que podrian deteriorar su bienestar. En los
momentos en que se requieran analisis clinicos, la rapidez y precision de los resultados son un
pilar fundamental para una atencion de calidad, especialmente durante el proceso de
nacimiento (29).

La satisfaccion del usuario se caracteriza por ser una evaluacion subjetiva que realiza el propio
individuo sobre el desempefio de los profesionales de la salud. Esta valoracién influye de
manera considerable en la percepcidn de la calidad de los servicios brindados. La importancia
de este aspecto radica en su capacidad para reflejar la apreciacion de los usuarios respecto a la

atencion recibida (33).
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La satisfaccion de las usuarias se erige como un indicador electivo, vinculado a la percepcion
gue tienen dichas personas sobre el trato impartido por el personal sanitario, donde los
determinantes de dicha satisfaccion se asocian estrechamente al nivel de atencion que los
profesionales médicos proporcionan al paciente (33).

De igual forma, se reconoce la satisfaccion del usuario como un resultado légico derivado de
la comparacién entre los bienes y servicios recibidos, sujeta a una diversidad de elementos
influyentes que incluyen las expectativas personales, los principios éticos y el trasfondo
cultural. Estos criterios de evaluacién pueden tener un origen individual o bien, estar
articulados de manera colectiva (33).

La dimension de la estructura alude al conjunto de rasgos distintivos que definen un lugar
especifico, en el que la provisién de cuidado médico depende de una adecuada organizacion
de los servicios sanitarios, ubicados en el escenario publico y orientado hacia el cumplimiento
de las demandas de atencién de los usuarios (34).

La configuracion material de la instalacion sanitaria comprende aspectos como la
infraestructura, el mobiliario y la dotacion de equipo disponible. Es imperativo que el personal
disponga de la cuantia y competencia técnica adecuadas para atender las exigencias
contemporéaneas del servicio (35).

La poblacion, por su parte, demanda que la atencidn sea clara, directa y gil, con la posibilidad
de evaluar y abordar las caracteristicas propias del entorno laboral, las cuales se solucionaran
a partir de los estandares de calidad y la perspectiva del cuidado hospitalario (29).

La dimension de la atencion es vista como el resultado institucional derivado de la adecuada
asistencia en el &rea de la salud, efecto que conduce a la disminucion de la mortalidad materna
durante el proceso de parto. Pese a que la atencién de excelente calidad se mantiene de forma
constante, alin no se ha logrado alcanzar la total ausencia de fallecimientos en mujeres en el
postparto (29).

Por consiguiente, suele emerger una problematica asociada con el proceso del trabajo de parto,
lo que ha llevado a que la salud y el modelo de organizacion se conviertan en elementos
esenciales dentro de los establecimientos hospitalarios (32).

Ademas, la dimension de atencion esta altamente relacionada con el nivel de confort que se
puede generar dentro de un centro sanitario, especialmente debido a la capacidad de asegurar
gue los pacientes estén correctamente asistidos y confien en que podran disponer de la
presencia de la obstetra, la enfermera o el médico en todo momento (32).

En relacion con el aspecto educativo, este guarda una conexion intima con el nivel de
formacion proporcionado, tanto al usuario o gestante como a su familia, siendo de vital
importancia el mantener al paciente adecuadamente informado acerca de cada intervencién

que se efectla para preservar su salud (29).
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Del mismo modo, el enfoque procura valorar la orientacion que obstetras y enfermeras

proporcionan a la paciente, no solo en el momento del parto para identificar los signos que

este produce, sino también en el periodo posparto, donde su asesoramiento tiene un impacto

crucial en el cuidado de la ceséarea o del neonato (32).

De igual manera, es imprescindible que los cuidados sean entendidos no solo por la paciente

sino también por un pariente cercano, quien frecuentemente acompafa a la paciente a sus

controles. Este familiar se considera un pilar de apoyo crucial, con vistas a obtener una

reaccion favorable ante cualquier eventualidad que pueda surgir (29).

En el modelo teérico de la atencion sanitaria propuesto por Cabel en el afio 1980, se enfatiza

la necesidad de adoptar medidas asistenciales alineadas con la sistematizacion y la aplicacion

de protocolos de calidad, poniendo el énfasis en el bienestar del usuario y la calidad de vida

que este pueda alcanzar al acceder a los servicios de salud (36).

Por consiguiente, el analisis detallado de la calidad en la atencion sanitaria se considera un

instrumento para la consecucion y materializacion de metas orientadas hacia la mejora

continua del sector salud, fundamentandose en los pilares de la estructura, el proceso y los

resultados obtenidos (29).

De la misma forma, el proceso revela la presencia de indicadores disefiados para evaluar los

procedimientos de calidad, enmarcados en la actividad médica significativa. Esto se manifiesta

a través de resultados donde debe prevalecer el uso eficiente de recursos y, como resultado,

facilitar la adquisicion de infraestructura que pueda subsanar deficiencias técnicas

identificadas, lo cual posibilita a su vez brindar respuestas de mayor pertinencia (25).

Ante a lo sefialado, el estudio ha abordado los capitulos que son expuestos a continuacion:

Capitulo I: Introduccion, presenta la problematica, asi como los problemas, objetivos,

hipétesis, y los antecedentes.
Capitulo Il: Estrategias metodoldgicas, se sefialan las técnicas, asi como los métodos aplicados
en la realizacion del estudio.

Capitulo I11: Resultados, se evidencian los resultados por medio de la estadistica descriptiva,
asi como inferencial.

Capitulo 1V: Discusion, se contrastan los resultados con los antecedentes, determinando la
semejanza de estos.

Capitulo V: Conclusiones, se da respuesta a los objetivos mediante la presentacion abreviada
de los resultados.

Capitulo VI: Recomendaciones, se ofrecen sugerencias acordes a los resultados conseguidos.

Capitulo VII: Referencias bibliogréficas, se presentan los autores considerados para sustento

del estudio.
Capitulo VIII: Anexos, se exponen documentos adicionales utilizados en la investigacion.

Formulacién del problema
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a) Problema general
¢Cudl es la relacion del nivel de calidad en la atencion de partos con el nivel de
satisfaccion de las puérperas atendidas en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca
- 2022?
b) Problema especifico
P.E.1. ;Cudl es el nivel de la calidad de atencion a la puérpera, en la atencion del parto en
el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca - 20227
P.E.2. ;Cuél es el nivel de satisfaccion de la puérpera, en la atencion del parto en el Hospital
“Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca - 2022?
P.E.3. ¢(Cuales son los factores que conducen a la satisfaccion de las puérperas en la
atencion del parto?
P.E.4. ;Cudles son los factores que conducen a la insatisfaccion por las puérperas en la
atencion del parto?
Justificacion de la investigacion
Presentd una tedrica sustancial, ya que proporciond datos valiosos sobre la calidad de los
servicios de salud y el grado de satisfaccion de las pacientes puérperas en el Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola”. En el terreno practico, a partir de los hallazgos obtenidos, se propusieron
medidas especificas con el propdsito de mejorar la calidad de la atencion ofrecida durante el
parto. En lo que respecta a la justificacién metodolégica, el estudio hizo uso del cuestionario
como herramienta principal de evaluacidn, incorporando tanto la escala de valoracién Likert
como una escala nominal para recoger las opiniones de las pacientes puérperas.
Importancia de la investigacion
Se evidencio6 el interés del investigador de ahondar en variables de estudio de alta afectacion
en cuanto a la realidad de la salud publica nacional, entendiendo que la falta de capacidad de
los respectivos hospitales a nivel nacional y regional, han llegado a afectar significativamente
hacia la calidad de la atencidn y por ende, a la satisfaccion del usuario, afectando de esta forma,
el indice de aceptacion del servicio de salud publica y pudiendo afectar significativamente a
la atencion del parto.
Objetivos
a) Objetivo general
Identificar el nivel de calidad en la atencion de partos relacionado con el nivel de
satisfaccion de las puérperas atendidas en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca
—2022.
b) Objetivo Especifico
O.E.1. Identificar el nivel de calidad de atencidn a la puérpera, en la atencion del parto en
el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca - 2022.

O.E.2. Identificar el nivel de satisfaccion de la puérpera, en la atencion del parto en el
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Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca - 2022.
O.E.3. Reconocer los factores que conducen a la satisfaccion de las puérperas en la
atencion del parto en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca - 2022.
O.E.4. Reconocer los factores que conducen a la insatisfaccion de las puérperas en la
atencion del parto en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca - 2022.
Hipotesis y variables de la investigacién
a) Hipdtesis general
Existe relacion significativa entre la calidad de la atencion y el nivel de satisfaccion de la
puérpera, en la atencion del parto en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca -
2022.
b) Hipdtesis Especifica
H.E.1. El nivel de calidad de atencion a la puérpera se relaciona con la atencion del parto

en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca - 2022.

H.E.2. El nivel de satisfaccion de la puérpera se relaciona con la atencion del parto en el
Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca - 2022.

H.E.3. Existen factores que conducen directamente con la satisfaccion de las puérperas

en la atencion del parto.

H.E.4. Existen factores que conducen indirectamente con la insatisfaccion de las
puérperas en la atencién del parto.
Variables
a) Variable dependiente Calidad de la atencién
Dimensiones
Fiabilidad
Capacidad de respuesta
Seguridad
Empatia
Aspectos tangibles
b) Variable independiente Nivel de satisfaccion de la puérpera
Dimensiones
Estructura
Atencion

Orientacion Educativa
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ESTRATEGIA METODOLOGICA

La indagacion realizada tuvo un nivel relacional, con un enfoque cuantitativo y un disefio no
experimental, de tipo transversal. Conforme a la programacion para la recoleccion de
informacion, la investigacion fue prospectiva.

Poblacién y Muestra

Poblacion

Para fijar la poblacion de este estudio, se seleccionaron 120 mujeres en etapa posparto
atendidas en el Hospital "Ricardo Cruzado Rivarola" de Nasca, en el lapso comprendido
entre Enero y Marzo de 2022. De acuerdo con Cohen y Gomez, la poblacién se define como
el grupo de elementos con caracteristicas que definen al objeto de estudio especifico (37).
Muestra

La muestra utilizada en la investigacion fue de tipo probabilistico, lo que implico la
utilizacion de una férmula estadistica para determinar la cantidad apropiada de participantes.
Segun Cohen y Gémez, la muestra se compone de elementos que representan de manera

fidedigna a la poblacidn total, aunque limitados en nimero (37).

3 Zl.p.q.N
T (N—1).E*+p.q.2*

n

Considerando que: n representa el tamafio de la muestra, N hace referencia al nimero total
de la poblacion, que es de 120, E equivale al margen de error, establecido en 0.5% 0 0.05, P
denota la probabilidad de ocurrencia del evento, que se considera de 0.5, Q indica la
probabilidad de que el evento no ocurra, también de 0.5, y z2 corresponde al nivel de
confianza, con un valor de 1.96, al sustituir estos valores en la formula estadistica
correspondiente, se procede a calcular el tamafio muestral requerido para el estudio.

1.96% x 0.5 x 0.5 x 120
= 0.052(120— 1) + 1.962 x 0.5 x 0.5
115.248 115.248
"= 02975+ 09604 1.2579
Quedando la muestra conformada por 92 pacientes, cuyo cuestionario fue aplicado en los

n

=91.62

meses de agosto y septiembre

Criterios de inclusion

Puérperas de parto eutocico atendidas en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola” de Nasca.
Puérperas que desean participar del estudio de la investigacion.

Puérperas entre las edades de 18 a 45 afios.

Puérperas sin complicaciones durante su embarazo.

Criterios de exclusion

Puérperas que hayan presentado complicaciones durante el parto.
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Puérperas que tengan problemas de salud mental y /o deficiencias de comunicacion.
Puérperas menores de 18 afios.

Técnicas de recoleccion de datos

Para la recoleccién de datos se utiliz6 la técnica de encuesta, mediando el empleo de
cuestionarios. Cohen y Gomez caracterizan la técnica de encuesta como un instrumento que
posibilita la descripcion de ciertos aspectos del objeto de estudio (37)

Instrumentos de recoleccion de datos

El instrumento fue el cuestionario y la técnica la encuesta, se baso en el estudio presentado
por Saldarriaga, titulado "Nivel de satisfaccion de la puérpera atendida en el EE. SS. I-4
Talara — Piura, 2018", elaborado por la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote. Este
instrumento fue empleado para evaluar las variables "Nivel de satisfaccion” vy
"Caracteristicas sociodemograficas”, utilizando tanto la escala de Likert como una escala
nominal. Asimismo, se consider6 la validacion mediante el juicio de expertos y la
confiabilidad fue determinada por el Alfa de Cronbach, con un valor superior a 0.70, lo cual
confirmd la fiabilidad del cuestionario.

Procesamiento, andlisis e interpretacion de datos

En el presente estudio se emplearon técnicas tanto de la estadistica descriptiva como
inferencial. La primera se utiliz6 para caracterizar las variables, presentando los resultados a
través de tablas y gréficos. Por otro lado, la estadistica inferencial se aplicé con el propdsito
de establecer correlaciones entre variables, haciendo uso del coeficiente de correlacion de
Pearson y evaluando la confiabilidad con el Alfa de Cronbach. Para el procesamiento y
analisis de la informacion se utilizé el software SPSS V 26.00.

Ademas, se incorpor6 el cuestionario disefiado por Cruzado, empleado en el estudio
"Percepcion de la calidad de atencion del parto por pacientes, atendidas en el Hospital
Regional de Cajamarca. 2016", publicado por la Universidad Nacional de Cajamarca. Este
fue utilizado para describir la variable "Calidad de la atencién", contando con la validacion
por juicio de expertos y una confiabilidad confirmada por un Alfa de Cronbach de 0.875, lo
gue atestigua la fiabilidad del cuestionario.

Para evaluar la calidad de la atencién se establecieron distintos puntajes basados en las

respuestas obtenidas en el cuestionario.

Inconforme Poco conforme ’\.“. conforme, Conforme Muy conforme
ni inconforme
1 2 3 4 5
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I11. RESULTADOS

Caracteristica sociodemogréfica

Tabla 1
F %
Menor a 25 afios 33 35,9
26- 30 afios 33 35,9
Edad Mayor a 31 afios 26 28,3
Total 92 100,0
Catolica 36 39,1
Religion Evangélica 22 23,9
= Otras 34 37,0
Total 92 100,0
Analfabeta 17 18,5
Primaria incompleta 11 12,0
Primaria completa 16 17,4
Instruccidn Secundaria incompleta 20 21,7
Secundaria completa 13 14,1
Superior universitaria 15 16,3
Total 92 100,0
Soltera 22 23,9
Casada 13 14,1
- - Conviviente 12 13,0
Estado crvil Divorciada 19 20,7
Separada 26 28,3
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Los hallazgos presentados determinaron que de las puérperas evaluadas el 35.9% manifest6 que
contd con una edad menor a los 25 afios, mientras que el 35.9% se encontré entre los 26 a los 30
afios y el 28.3% fue mayor a los 31 afios, de igual forma, respecto a la religion de las puérperas,
se identifico que el 39.1% fue catolica, ademas, el 37.0% pertenecia a otra religién y Gnicamente
el 23.9% fue evangélica. Del mismo modo, respecto al grado de instruccion, los hallazgos
revelaron que el 21.7% alcanzé la secundaria incompleta, el 18.5% fue analfabeta, igualmente, el
17.4% conto con primaria completa, el 16.3% con grado superior universitario, el 14.1% con
secundaria completa y el 12.0% con primaria incompleta. En lo referido al estado civil, se hall6
que el 23.9% fue soltera, el 20.7% divorciada, el 28.3% fue separada, el 14.1% casada y el 13.0%

conviviente.
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Objetivo General

Tabla 2
Correlacion entre la variable Calidad de la atencién y Nivel de satisfaccion

Correlaciones

Calidad de 1a Nivel de
atencidn satizfaccidn
Cuaﬁcient_,e de 1 0.885
Calidad de la atencién correlacion 0.000
P valor
92 92
N 0.885 1
Cuaﬁcient_,ﬂ de 0' 000
Nivel de satisfaccion correlacion '
P valor 92 92
N

Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

Mediante los hallazgos expuestos, se identificd que en cuanto a la correlacién de la calidad de la
atencion ante el nivel de satisfaccion se evidencid una relacion significativa mediante un p=0.000,
del mismo modo, los hallazgos determinaron con el valor de 0.885 una asociacion positiva muy
fuerte, de igual forma, el coeficiente consigno una relacion directa y proporcional de las variables

observadas.
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Tabla 3
Analisis de la variable Calidad de la atencion

Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 11 12,0
Nivel medio 76 82,6
Nivel alto 5 5,4
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 1
Analisis de la variable Calidad de la atencion

MNivel bajo Mivel medio Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Se demostrd que, en cuanto al anélisis de las puérperas respecto a la calidad de la atencion, el
82.6% de estas la calificaron en tendencia media, el 12.0% en bajo nivel y para el 5.4% se encontrd
en nivel alto, por lo mismo que estas sostuvieron que los aspectos que la conforman como los
elementos tangibles, la seguridad, al igual que la capacidad de respuesta del personal, la empatia
de estos y fiabilidad en los servicios predominaron en tendencia media.
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Tabla 4
Analisis de la dimensién Elementos tangibles

_ _ Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 19 20.7
Nivel medio
66 71,7
Nivel alto 7 7,6
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 2
Analisis de la dimension Elementos tangibles

MNivel bajo MNivel medio Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Mediante los hallazgos expuestos se determind que, de la totalidad de las puérperas, el 71.7%
valor6 en tendencia media la dimensién elementos tangibles, por lo mismo que la consideran
como el conjunto de aspectos fisicos que son percibidos con facilidad por los usuarios, siendo la
condicion en la que se encuentran estos que determina la calidad global de la persona respecto a
los servicios, no obstante, estas afirmaron que los elementos tangibles del hospital no contaban
con una total limpieza, ademas que al momento de la atencién el personal no tiene a su alcance

todos los equipos o materiales requeridos.
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Tabla 5
Analisis de la dimension Capacidad de respuesta

_ _ Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 12 13,0
Nivel medio
69 75,0
Nivel alto 11 12,0
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 3
Analisis de la dimension Capacidad de respuesta

Mivel bajo Mivel medio Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS V26.00

En lo referente al analisis de la capacidad de respuesta, de todas las puérperas el 75.0% afirmé
gue se encontrd en tendencia media, donde estas reconocieron que la capacidad de respuesta
implica la disposicion de servicio que evidencia el personal para resolver las dudas de los usuarios
con prontitud, sin embargo, en el hospital de analisis, estas reconocieron que los examenes
realizados, al igual que los trdmites no son entregados con rapidez, hallando deficiencias en las

atenciones ofrecidas por el personal.
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Tabla 6
Analisis de la dimension Seguridad

_ _ Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 18 196
Nivel medio
64 69,6
Nivel alto 10 10,9
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 4
Analisis de la dimension Seguridad

Mivel bajo MNivel medio Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Referente a los hallazgos sobre el andlisis de la dimensién seguridad se encontrd que el 69.6% de
las puérperas la califico en tendencia media, afirmando que esta dimension se centra en la
confianza que brinda el personal durante el ofrecimiento del servicio, abarcando su cortesia, asi
como sus conocimientos y habilidades para adecuarlas a las necesidades de los usuarios, no
obstante, estas identificaron que en el hospital evaluado no se mantuvo el control en cuanto a la
calidad de las atenciones que brindé el personal y no se respet6 totalmente su privacidad.

28



Tabla 7
Analisis de la dimensién Empatia

_ _ Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 10 10.9
Nivel medio
71 77,2
Nivel alto 11 12,0
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 5
Analisis de la dimensién Empatia

MNivel bajo MNivel medio MNivel alto

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Los hallazgos determinaron que en cuanto a la valoracion de las puérperas sobre la dimension
empatia, el 77.2% la calificé en tendencia media, por lo mismo que consideran que esta dimensién
implica la capacidad del personal para poder conocer, entender y colocarse en el lugar del paciente
atendiendo oportunamente y con amabilidad a sus necesidades, no obstante, en el hospital de
andlisis, estas afirmaron que el trato del personal no siempre fue amable y respetuoso, por lo cual

no percibieron un ambiente totalmente confortable durante su atencion.
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Tabla 8
Andlisis de la dimensioén Fiabilidad

_ _ Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 1 12,0
Nivel medio
70 76,1
Nivel alto 11 12,0
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 6
Analisis de la dimensién Fiabilidad

MNivel bajo MNivel medio MNivel alto

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Los hallazgos expuestos revelan que, de todas las puérperas, el 76.1% de estas afirm6 que la
dimension fiabilidad predominé en tendencia media , considerandola como aquella capacidad que
desarrolla el personal para cumplir de manera exitosa los servicios que son ofrecidos y brindar a
los usuarios un ambiente comodo bajo condiciones éptimas de salubridad, sin embargo, en el
hospital de analisis percibieron que no todas las obstetras brindaban explicacion entendible sobre
la evolucion de su tratamiento, asi como de los medicamentes que recibieron o los resultados de

los examenes de laboratorio.
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Tabla 9
Anélisis de la variable Nivel de satisfaccion

_ _ Frecuencia Porcentaje
Nivel bao 11 12,0
Mivel medio 73 79.3
Nivel alto 8 8,7
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 7
Analisis de la variable Nivel de satisfaccion

MNivel bajo Mivel medio MNivel alto

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Los resultados expuestos han determinado que, de la totalidad de las puérperas, el 79.3% calificd
en nivel medio su satisfaccion respecto a las atenciones y/o servicios recibidos por el personal,
mientras que, el 12.0% califico en bajo nivel y para el 8.7% alcanz6 un nivel alto de satisfaccion
donde estos hallazgos derivaron de la tendencia media alcanzada en las dimensiones estructura,

asi como atencion y la orientacion educativa.
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Tabla 10
Andlisis de la dimensién Estructura

_ _ Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 1 12,0
Nivel medio
69 75,0
Nivel alto 12 13,0
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 8
Analisis de la dimensién Estructura

Mivel bajo Mivel medio Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Los hallazgos expuestos determinaron que el 75.0% de las puérperas califico en tendencia media
la dimensién estructura, afirmando que esta implica el conjunto de caracteristicas de un
determinado espacio en donde se brindan las atenciones médicas, abarcando el mobiliario, asi
como los equipos, sin embargo, en el hospital de analisis hallaron deficiencias en cuanto a la
iluminacién, al igual que en la limpieza y accesos de los espacios donde son atendidos los

usuarios.
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Tabla 11
Analisis de la dimension Atencion

_ _ Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 1 12,0
Mivel medio
73 79,3
Nivel alto 8 8,7
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 9
Analisis de la dimensién Atencion

Mivel bajo

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Respecto a la valoracion brindada a la dimension atencion, el 79.3% de las puérperas la calificd
en nivel medio, afirmando que esta recae en los cuidados que ofrece el personal buscando alcanzar
un adecuado grado de confort en los usuarios en todo momento, sin embargo, las deficiencias

identificadas dentro del hospital correspondieron a la falta de amabilidad por parte de las

Mivel medio

MNivel alto

obstetras, asi como la actitud de estas para generar confianza y un trato con respeto.
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Tabla 12
Analisis de la dimensién Orientacion Educativa

_ _ Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 1 12,0
Nivel medio
67 72,8
Nivel alto 14 15,2
Total 92 100,0

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Figura 10
Analisis de la dimensién Orientacién Educativa

a0

60

40

20

MNivel bajo MNivel medio MNivel alto

Nota: Procesado en SPSS V26.00

Respecto a la valoracion que brindaron las puérperas sobre la dimension orientacion educativa, el
72.8% de estas afirmé que se encontré en nivel medio en cuanto esta dimension abarca la
capacitacion o formacion que ofrece el personal hacia los usuarios en miras de alcanzar el
entendimiento de estos respecto a los procedimientos, sin embargo, las deficiencias en el hospital
de analisis derivaron de la consejeria que las obstetras ofrecen a las pacientes, debido a una

carencia en las explicaciones o esclarecimiento a las dudas de las usuarias.
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Estadistica Inferencial

Prueba de normalidad

Tabla 13

Pruebas de normalidad

Eolmogorov — Smurnov Shapiro Wilk
Estadistico Gl Sig Estadistico Gl Sig.

Calidad ~ de la 445 92 000 567 92 000
atencion

Fiabilidad 393 92 ,000 692 92 ,000
Capacidad de 378 92 ,000 678 92 ,000
respuesta 367 92 ,000 721 92 ,000
Seguridad 389 92 000 653 92 000
ig‘ppeitt'gs tangibles 380 92 ,000 666 92 ,000
Nivel e 409 92 ,000 624 92 ,000
satisfaccion 378 92 ,000 678 92 ,000
Estructura ,409 92 ,000 ,624 92 ,000
Atencion

Orientacion 373 92 ,000 ,699 92 ,000
educativa

Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

Por medio del célculo de la prueba de normalidad, se considerd la lectura del coeficiente

correspondiente a Kolmogorov - Smirnov por lo mismo que se contd con un elemento muestral

superior a los cincuenta representantes, de tal forma que este al haber expresado valores de

significancia menores a 0.050, ofrecié la posibilidad de proceder al célculo del coeficiente Rho

de Spearman para establecer las correlaciones de los elementos evaluados.
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Tabla 14

Correlacion entre la Dimension Fiabilidad y Nivel de satisfaccion

Correlaciones
Dimension Nivel de
Fiabilidad satisfaccion
Coeficiente de 1 0.787
Dimensién Fiabilidad correlacién 0.000
P valor
92 92
N
Cuaﬁcient_,e de 8;33 1
Nivel de satisfaccion Cﬂffﬂliﬂﬁﬂ '
P valor
N 92 92

Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

Mediante los hallazgos alcanzados, se pudo demostrar que en cuanto a la correlacion de la

dimension fiabilidad ante el nivel de satisfaccion se evidencio una relacion significativa mediante

un p=0.000, del mismo modo, se alcanz6 a establecer con el coeficiente de 0.787 una asociacién

positiva muy fuerte, asimismo, el coeficiente consigno una relacion directa y proporcional

respecto estos elementos observados.

Tabla 15
Correlacion entre la Dimension Capacidad de respuesta y Nivel de satisfaccion
Correlaciones
Dimension Nivel de
Capacidad de - iy
satisfaccion
respuesta
Coeficiente de 1 0.706
Dimension Capacidad de correlacion 0.000
respuesta P valor '
pue 92 92
N
Coeficiente de 8(7)88 !
Nivel de satisfaccion ‘3‘3'1'1"'31:1‘31'511 '
P valor
N 92 92

Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

Mediante los hallazgos alcanzados, se pudo demostrar que en cuanto a la correlacion de la
dimension capacidad de respuesta ante el nivel de satisfaccién se evidencid una relacién
significativa mediante un p=0.000, del mismo modo, se alcanzo a establecer con el coeficiente de
0.706 una asociacién positiva considerable, asimismo, el coeficiente consignd una relacién directa

y proporcional respecto estos elementos observados.
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Tabla 16
Correlacion entre la Dimension Seguridad y Nivel de satisfaccion

Correlaciones
Dimension Nivel de
Segunidad satisfaccion
Coeficiente de 1 0.710
- - - correlacion
0.000
Dimensi6n Seguridad P valor
92 92
N
Cuaﬁcient_,e de 8;38 1
Nivel de satisfaccion correlacién :
P 1;:101 92 92

Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

Por medio de los hallazgos alcanzados, se pudo demostrar que en cuanto a la correlacion de la
dimension seguridad ante el nivel de satisfaccion se evidenci6 una relacién significativa mediante
un p=0.000, del mismo modo, se alcanzd a establecer con el coeficiente de 0.710 una asociacion

positiva considerable, asimismo, el coeficiente consigné una relacién directa y proporcional

respecto estos elementos observados.

Tabla 17
Correlacion entre la Dimensién Empatia y Nivel de satisfaccion
Correlaciones
Dimensidn Nivel de
Empatia satisfaccion
Coeficiente de 1 0.747
: : . correlacion
; 0.000
Dimensién Empatia P valor
92 92
N
Cuaﬁcient_,e de 8(7)3; 1
Nivel de satisfaccion Cﬂffﬂls;lfifm :
P valor
N 92 92

Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

Por medio de los hallazgos alcanzados, se pudo demostrar que en cuanto a la correlacion de la
dimension empatia ante el nivel de satisfaccion se evidencid una relacion significativa mediante

un p=0.000, del mismo modo, se alcanzé a establecer con el coeficiente de 0.747 una asociacién
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positiva considerable, asimismo, el coeficiente consignd una relacion directa y proporcional

respecto estos elementos observados.

Tabla 18
Correlacion entre la Dimension Aspectos tangibles y Nivel de satisfaccion
Correlaciones
Di 16 .
;?;:f;:;ﬂ Nivel de
- satisfaccion
tangibles
Coeficiente de 1 0.853
Dimension Aspectos correlacidn 0.000
tangibles P valor '
N 92 92
Coeficiente de 8323 !
Nivel de satisfaccion correlacion '
P ";31“ 92 92

Nota: Procesado en el software SPSS V 26.00

Por medio de los hallazgos alcanzados, se pudo demostrar que en cuanto a la correlacién de la
dimension aspectos tangibles ante el nivel de satisfaccion se evidencié una relacién significativa
mediante un p=0.000, del mismo modo, se alcanz6 a establecer con el coeficiente de 0.853 una
asociacion positiva muy fuerte, asimismo, el coeficiente consigndé una relacion directa y

proporcional respecto estos elementos observados.
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IV. DISCUSION

En el presente estudio, respecto a la calidad de atencién se confirmd que, si se relacion6
positiva y directamente con el nivel de satisfaccion de las puérperas, dado que se logré
alcanzar un p valor de 0.000 y un valor correlacional de 0.885. Del mismo modo, estos
resultados tuvieron similitud con los estudios de Ramirez M. (Piura, 2019) dado que su
coeficiente de correlacién fue 0.475 y un p-valor obtenido de 0.000 el cual es menor al p-
valor tabulado de 0.01 el cual existié correlacion regular, positiva y estadisticamente
significativa (18). Por otro lado el estudio presentado por Asencios R. (Lima, 2022)
demostré que la calidad de atencién del parto se relaciond significativamente con la
satisfaccion de la puérpera obteniendo mediante la prueba de Rho Spearman el valor de 0.602
lo cual se ubica en un grado positivo moderado y con un nivel de significancia de p = 0.00
siendo menor al 0.05 (12).

Respecto a la calidad de atencion se obtuvo que la calidad de atencién a la puérpera fue
calificada por el 12% de los participantes en un nivel bajo, el 82.6% medio y s6lo el 5.4%
manifesto que es alto; resultados que coincidieron con la indagacion presentada por Aguije
J. etal (Ica, 2020) quienes obtuvieron un valor de 26.10% donde las puérperas manifestaron
que la calidad del servicio que recibieron fue buena, mientras que, el 70.10% de estas
indicaron no hallarse satisfechas con el servicio recibido en el hospital (19). De igual manera
estos resultados se asemejan a los obtenidos por Vélez S. (Ancash, 2019) quien en su estudio
obtuvo resultados donde la calidad de atencion fue buena en un 97.8% y mala en un 2.2%
(13), asi mismo Mendoza L. et al (Ayacucho, 2020) obtuvieron en su estudio un porcentaje
respecto a la calidad de atencion muy bueno en 41.9%, regular 31.5% y bueno 26.6% (14).
Posteriormente, el estudio dado por Ramirez M. (Piura, 2019) obtuvo una calidad de
atencion mala en 0%, regular en 22.6% y buena en 77.4% (18). Por otro lado, el estudio
presentado por Curi Q. (Lima, 2022) tuvo similitud respecto a los resultados obtenidos
donde presentd un porcentaje malo en 2.5%, regular en 10% y bueno en 87.5%, manifestando
que la calidad de atencion brindada a las puérperas obtuvo resultados positivos (16).
Igualmente, también se hall6 concordancia con el estudio de Contreras C. et al
(Huancavelica, 2019) quienes a partir de sus resultados lograron concluir que, el 64.20% de
las puérperas manifestaron el recibir buena atencion durante su parto (11).

En cuanto al nivel de satisfaccion de la puérpera, el presente trabajo obtuvo que el 79.3%
manifestd que este es medio, el 12% bajo y el 8.7% dijo que es alto, resultados que tuvieron
semejanza con Vélez S. (Ancash, 2019) quien obtuvo resultados buenos en 97.8% y malos
en 2.2% (13). Posteriormente el trabajo de investigacion presentado por Mendoza L. et al
(Ayacucho, 2020) manifestaron un nivel de satisfaccién manifestado por las puérperas en
satisfecho con 68.5% e insatisfechos con 31.5% (14), seguidamente Curi Q. (Lima, 2022)

manifiesta haber obtenido una calidad de atencion mala en 2.5%, regular en 10% y bueno
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87.5% (16). En cuanto a Ramirez M. (Piura, 2019), manifestd haber obtenido en su trabajo
de investigacion una calidad de atencién mala en 0%, regular en 22.6% y buena en 77.4%
(18). Del mismo modo, estos resultados concluyeron que, Muso M. et al (Ecuador, 2020)
por medio de sus resultados concluyeron que, la satisfaccidn de las usuarias que se atendieron
en el servicio de obstetricia fue buena; ademas manifestaron que, el 56.06% de las usuarias
se presentaron insatisfechas respecto al servicio recibido, donde ello fundamentalmente se
debid por haber encontrado una carencia respecto al entorno biol6gico y por la logistica que
ha caracterizado al establecimiento (6).

Referente a los factores que conducen la satisfaccién de las puérperas, se alcanzaron valores
correlacionales entre las dimensiones: fiabilidad se obtuvo 76% en promedio; capacidad de
respuesta un 75% en promedio ; al igual que la dimensién seguridad con 69.6% en promedio;
empatia en 77.2% en promedio; asi como los aspectos tangibles donde se obtuvo 71.7% en
promedio frente a la satisfaccion; resultados que se asemejan a los brindados por Asencios
R. (Lima, 2022) quien obtuvo respecto a capacidad de respuesta en escala regular 60%,
empatia en 50%, seguridad en 86.7%, fiabilidad en 46.7%, elementos intangibles en 53.3%
(12). Comparando con los resultados obtenidos de Ruales 1. (Ecuador, 2024) obtuvo
respecto a capacidad de respuesta dada por las puérperas un 89.5%, empatia 72.4%,
seguridad en 42.1% (regular), confiabilidad en 72.4% y elementos tangibles en 50% (7) . Asi
mismo, se obtuvo de Robles O. (Cajamarca, 2023) un porcentaje respecto a seguridad en
49% manifestaron una satisfaccién amplia, respecto a confianza un 59% fue satisfaccion
amplia, en elementos tangibles obtuvo una satisfaccién amplia en 68% (15), seguidamente
el trabajo de investigacion dado por Curi Q. (Lima, 2022) obtuvo una fiabilidad en 88.8%
(buena), seguridad en 76.3% (buena), elementos tangibles en 86.3%(buena), capacidad de
respuesta en 91.3% (buena) y empatia en 88.8% (buena) (16). Asi mismo, el investigador
Ramirez M. (Piura, 2019) obtuvo respecto a fiabilidad 74.2% (buena), seguridad 66.1%
(buena), empatia 58.1% (buena) y finalmente elementos tangibles en 30.6% (buena) (18).
Concluyendo, respecto a los factores que conducen a la insatisfaccion en las puérperas se
obtuvo en el trabajo de investigacion, respecto a elementos tangibles un 20.7% lo calificé
como bajo, asi mismo en capacidad de respuesta se obtuvo 13% bajo, seguridad 19.6%
resultado mayor a la escala alta, empatia 10.9% baja, fiabilidad en 12% baja. Comparando
con Asencios R. (Lima, 2022) obtuvo a capacidad de respuesta en escala inadecuada en
30%, empatia inadecuada en 30%, seguridad inadecuada en 3.3%, fiabilidad inadecuada en
53.3% y elementos intangibles inadecuados en 30% (12). Respecto al investigador Ruales I.
(Ecuador, 2024) manifesto respecto a capacidad de respuesta dada por las puérperas un 3.9%
fue mala, empatia un 3.9% fue mala, seguridad un 32.9% manifestd que fue mala,
confiabilidad en 2.6% fue mala y elementos tangibles en 31.6% observaron que fue mala (7).

Continuando con Robles O. (Cajamarca, 2023) obtuvo una seguridad en 7% con
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insatisfaccion severa, respecto a confianza un 4% manifesto una insatisfaccion severa y en
elementos tangibles obtuvo una satisfaccion leve en 5% (15). Curi Q. (Lima, 2022) obtuvo
en su investigacion una fiabilidad mala en 3.8%, respecto a la seguridad 5% manifestaron
gue fue mala, en elementos tangibles manifesté un 7.5% que fue malo, en capacidad de
respuesta un 3.8% fue malo y respecto a empatia un 3.8% fue malo (16). Del mismo modo,
los resultados alcanzados coincidieron con el estudio presentado por Saldarriaga K. (Piura,
2020) quien a partir de sus resultados logré concluir que, las puérperas se mostraron
insatisfechas por la atencion que recibieron en un establecimiento de salud, dado que el
servicio no logré cumplir con las expectativas establecidas respecto al control y atencion en
general, donde el 42% presentaron un nivel de satisfaccion bajo (2). Por otro lado, también
se hallé investigacién presentado Aguije J. et al (Ica, 2020) quienes a partir de sus resultados
concluyeron que, la calidad de atencién del parto se asoci6 directamente con el servicio de
obstetricia proporcionado en un hospital, dado que se adquirié un valor de sigma de 0.024 y
un valor correlacional de 0.836; ademéas manifesté que, s6lo el 26.10% de las puérperas
opinaron que la calidad del servicio que se ofrecid fue buena y el 70.10% no se encontraron
satisfechas con el servicio recibido (19). Para concluir Ramirez M. (Piura, 2019) manifestd
haber obtenido una fiabilidad del 0% fue mala, seguridad en 0% fue mala, empatia 0% fue

mala y finalmente elementos tangibles en 0% fue mala (18).
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V. CONCLUSIONES
Se concluyo que la calidad de la atencion se relacioné de forma significativa frente al nivel de
satisfaccion mediante un p valor<0.050, ademas, evidenciaron una relacion positiva muy
fuerte de 0.885, en cuanto los aspectos que abarcan la calidad tales como la capacidad de
respuesta del personal, la fiabilidad, seguridad, al igual que la empatia y elementos tangibles
tienen a influenciar sobre la percepcion del usuario respecto al servicio que ofrecen los

profesionales.

Se concluyé que el 82.6% de las puérperas calificé en nivel medio la calidad de atencion,
mientras que para el 12.0% se encontrd en bajo nivel y para el 5.4% las atenciones alcanzaron

una valoracidn de nivel alto.

Se concluy6 que, respecto al nivel de satisfaccion en las puérperas, el 79.3% manifesté un
nivel medio, mientras que para el 12.0% de las puérperas su satisfaccion predominé en bajo

nivel y Gnicamente el 8.7% la calificé en nivel alto.

Se establecid que, en lo concerniente a los aspectos que contribuyen a la satisfaccion de las
puérperas, se identificé mediante un valor de p inferior a 0.050, que existe una correlacion
significativa entre su satisfaccion y la dimensién de estructura, atencién y la orientacion

educativa proporcionada.

Se determind que en relacién con las causas de insatisfaccion de las mujeres que han dado a
luz, a través de un valor de p inferir a 0.050, se constatd una vinculacién significativa entre la
satisfaccion de las puérperas y la dimension de fiabilidad, asi como con la capacidad de

respuesta, la seguridad, la empatia y los aspectos tangibles del servicio recibido.
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VI.

RECOMENDACIONES

Se recomienda al Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca, continuar fortaleciendo en
el personal de Ginecobstetricia sus capacidades y habilidades respecto a la calidad atencion
del parto, a fin de optimizar el nivel de atencidn y que se reduzcan los puntos débiles durante

el servicio de atencién.

También se sugiere al personal de Ginecobstetricia mantener una buena calidad atencidn del
parto en puérperas que tienen poca informacién, para alcanzar mayor satisfaccion en ellas y

que ademas estas se sientan seguras tanto por el servicio, como por la informacion ofrecida.

Del mismo modo, se recomienda al Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, crear un programa
de mejora continta basado en la calidad de atencion y satisfaccion, considerando las
dimensiones examinadas, a fin de que las puérperas potencien sus conocimientos, asi como

sus cuidados.

Igualmente, se recomienda al Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, prestar mayor atencién
a la calidad de atencion que el area de Ginecobstetricia ofrece a las puérperas, a fin de
conseguir su satisfaccion; ademas se sugiere familiarizarse con la guia del parto vertical y

regularizar el acompafiamiento por parte conyuge o familiar.

Asimismo, se recomienda al Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, ofrecer capacitaciones
continuas al personal del area de Ginecobstetricia, a fin de potenciar en cada una de ellas sus
habilidades y préacticas de atencion, de modo que, las pacientes puedan recibir un servicio de

calidad.
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VIII. Anexos

8.1. Instrumento de recoleccion de datos

Calidad de la atencion y nivel de satisfaccidn de la puérpera, en la atencion del parto en el
Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca — 2022
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Instrucciones: La finalidad de esta encuesta es determinar la relacion entre la calidad de la
atencion y el nivel de satisfaccion de la puérpera, en la atencion del parto en el Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola” de Nasca, durante agosto y septiembre de 2022. Para tal efecto sirvase marcar
con un aspa (x) dentro de los paréntesis las respuestas que usted considere correctas o pertinentes
de acuerdo con su percepcion.

Sus respuestas seran manejadas con caracter confidencial por lo cual le solicitamos veracidad.
DATOS PERSONALES

Edad en afios:

Religion: catolica (
Evangélica
Otras

Instruccion: Analfabeta
Primaria incompleta
Primaria completa
Secundaria incompleta
Secundaria completa
Superior universitaria

Estado civil: Soltera
Casada
Conviviente

Divorciada

e N N T T e T e T T T T T T
N N N N N N N N N N N N N

Separada
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Calidad de la atencion

Ni conforme, ni

Inconforme Poco conforme inconforme Conforme Muy conforme
1 2 3 4 5
N° Pregunta 1 2 3 45
Dimension elementos tangibles
1. ¢ Los ambientes del centro obstétrico estuvieron limpios y cémodos?
2. ¢ El personal estuvo correctamente uniformado para su atencion?
3 ¢El personal de salud conté con equi_pps y materiales necesarios para su
atencion?
4 La cama y las frazadas con las que se ha atendido el parto han sido
' adecuados
5 Los equipos y las herramientas usadas para el parto, se hayan encontrado en
' condiciones adecuadas
Dimensién capacidad de respuesta
6. Que los analisis de laboratorio solicitados por los médicos se realicen
7. Que los examenes radiolégicos (ecografias) se realicen rapido
8. Que los tramites para el alta sean rapidos
9 ¢ Fue trasladada rapidamente a sala de parto una vez que entro en el periodo
' expulsivo?
10 El tiempo de duracion del parto, no fue excesivo, en comparacion con el
' periodo regular
Dimension seguridad
11. Le dieron opcion de tomar o comer algo durante el trabajo de parto.
12. Que el parto se lleve satisfactoriamente y que el bebé nazca sano
13. Que durante su hospitalizacién se respete su privacidad
14, Antes de realizarle algin procedimiento hubo consentimiento
15. Que se mantenga en control de calidad en la atencién
Dimensién empatia
16. Que el trato del personal de obstetricia_ sea_amable, respetuoso y que actlien
con paciencia.
17. ¢Se prioriz6 la atencion del parto de acuerdo a su estado?
18 ¢ Se sentia confortable en el am_biente donde se encontraba durante el
' trabajo de parto?
19. ¢Fue la obstetra sensible al dolor que ustedes sentia?
20 Se haya permitido que algun familiar _acompaﬁe a I_a paciente en sala,
' durante toda su estancia en el Hospital
Dimension fiabilidad
21. Que el obstetra le explique sobre la evolucion de su trabajo de parto
22 Que los obstetras le expliquen sobre los medicamentos que recibira durante
su hospitalizacion: beneficios y efectos adversos.
23. Que los obstetras le expliquen sobre los resultados de los analisis de
laboratorio
24, Que al alta los obstetras le expliquen sobre los medicamentos post parto y
los cuidados de la puérpera y el recién nacido
25. Que las obstetras expliquen el estado de salud de la paciente de forma
constante
Nivel de satisfaccion de la puérpera
Poco Ni conforme,
Inconforme L Conforme Muy conforme
conforme ni inconforme
1 2 3 4 5
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NO

Pregunta

1 2 3 45

Dimensién estructura

¢Habia iluminacidn dentro del consultorio?

2. ¢La sala de espera contaba con asientos suficientes?
3. ;La sala de espera se veia limpia?
4, (El bafio estaba de facil acceso para su uso?
La sala de operacién, se ha encontrado con buena iluminacion, tenia
5. apariencia de limpieza y no ha contado con elementos que evidencien
desgaste
Dimensién atencion
6 ¢La obstetra le saludé y se dirigi6 a usted con nombre al momento de la
' consulta?
7. ¢ Recibi6 un trato amable de la obstetra?
8 ¢La obstetra le brindd confianza e invito a expresar lo que estaba
' sintiendo?
9. ¢Cuando expresé sus preocupaciones la obstetra le presté atencion?
10. ¢La obstetra durante su atencion la trato con respeto y amabilidad?
Dimension orientacion educativa
11. ¢ Se le explico durante la consulta, cuanto tiempo dura el parto?
12 ;Se le interrogé en la coqsu_lta como se sentia desde el punto de vista con el
' nacimiento y crianza de su hebe?
13. ¢ Se le interrogd sobre situaciones de alto riesgo, para el parto?
14, ¢ Se le explico acerca de los signos de alarma durante el puerperio?
15. ¢ Se le orient6 acerca de los cuidados del recién nacido?

Gracias por su colaboracion
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8.2. Consentimiento informado
UNIVERSIDAD NACIONAL "SAN LUIS GONZAGA" DE ICA

FACULTAD DE OBSTETRICIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO
Yo , Con Direccion

en , con DNI

autorizo y acepto participar en el proyecto titulado:
Calidad de la atencion y nivel de satisfaccion de la puérpera, en la atencion del parto en el Hospital
“Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca — 2022

Estoy enterado y acepto que los resultados sean utilizados para fines cientificos.

ATENTAMENTE
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8.3. Declaracion jurada de trabajo inédito

DECLARATORIA DE AUTENTICIDAD DE PLAN DE TESIS

Yo, Garibay Romucho Jenifer Yury identificada con DNI N° 70325562, me dirijo a Ud. para
efectos de cumplir con las disposiciones vigentes consideradas en el reglamento de Grados y
Titulos de la UNIVERSIDAD NACIONAL SAN LUIS GONZAGA, facultad de
OBSTETRICIA, Escuela Profesional de OBSTETRICIA, declaro bajo juramento que toda la

documentacion que acompafio es veras y auténtica.

Asi mismo, declaro también bajo juramento que todos los datos e informacién que se presenta en

la presente tesis son auténticos y veraces.

En tal sentido asumo la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad, ocultamiento u
omision tanto de los documentos como de informacién aportada por lo cual me someto a lo
dispuesto en las normas académicas de la UNIVERSIDAD NACIONAL SAN LUIS
GONZAGA.

Ica, 03 de Febrero del 2024

Bach. Garibay Romucho Jenifer Yury
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8.4. Matriz de consistencia

Calidad de la atencion y nivel de satisfaccion de la puérpera, en la atencion del parto en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca - 2022

Problemas de
investigacion

Objetivos de
investigacion

Hipétesis de
investigacion

Variables

Técnicas de
Investigacién

Poblacion
y Muestra

Estrategia

Metodoldgica

Problema general

Objetivo general

Hipotesis general

Variable 1

¢Cual es la relacion del
nivel de calidad en la
atencion de partos con
el nivel de satisfaccién
de las puérperas
atendidas en el
Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola”,
Nasca - 20227

Identificar el nivel de
calidad en la atencién
de partos relacionado
con el nivel de
satisfaccion de las
puérperas atendidas en
el Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola”,
Nasca - 2022

Existe relacion
significativa entre la
calidad de la atencion y
el nivel de satisfaccion
de la puérpera, en la
atencion del parto en el
Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola”,
Nasca - 2022

Calidad de la
atencion

Problemas especificos

Objetivos especificos

Hipotesis especificas

Dimensiones

¢Cual es el nivel de la
calidad de atencion a la
puérpera, en la
atencion del parto en el
Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola”,
Nasca - 2022?

;Cual es el nivel de
satisfaccion de la
puérpera, en la
atencion del parto en el
Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola”,
Nasca - 20227

Identificar el nivel de
calidad de atencion a la
puérpera, en la
atencion del parto en el
Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola”,
Nasca - 2022.

Identificar el nivel de
satisfaccion de la
puérpera, en la
atencion del parto en el
Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola”,
Nasca - 2022.

El nivel de calidad de
atencion a la puérpera se
relaciona con la atencion

del parto en el Hospital
“Ricardo Cruzado
Rivarola”, Nasca - 2022.

El nivel de satisfaccion
de la puérpera se
relaciona con la atencion
del parto en el Hospital
“Ricardo Cruzado
Rivarola”, Nasca - 2022.

Existen factores que
conducen directamente
con la satisfaccion de las

Fiabilidad
Capacidad de
respuesta
Seguridad
Empatia
Aspectos
tangibles

Variable 2

Nivel de
satisfaccion de la
puérpera

Dimensiones

Estructura
Atencion
Orientacion
Educativa

Instrumento de
recoleccion de
datos

Cuestionario

Técnica
Encuesta

Poblacion:

120
puérperas

Muestra:
92
puérperas

Nivel
Relacional
Enfoque
Cuantitativo
Tipo
Prospectivo

Transversal

Disefio
No
experimental
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¢Cuéles son los
factores que conducen
a la satisfaccion de las
puérperas en la
atencion del parto?

¢Cuales son los
factores que conducen
a la insatisfaccién por
las puérperas en la
atencion del parto?

Reconaocer los factores
gue conducen a la
satisfaccion de las

puérperas en la
atencion del parto.

Reconocer los factores
que conducen a la
insatisfaccion por las
puérperas en la
atencion del parto

puérperas en la atencion
del parto.

Existen factores que

conducen indirectamente

con la insatisfaccion de
las puérperas en la
atencion del parto
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8.5. Cuadro de Operalizacién de variables

. S S . . . Tipo de . Escala de
Variable Definicion conceptual Definicién operacional Dimensiones P Indicador L
variable medicion
Ambientes
- coémodos
Fiabilidad S
Servicios
higiénicos
. . L . Anélisis
. La variable de investigacion ha ~ Capacidad de (-
Se define como aquel proceso . . médicos
. buscado caracterizar a la calidad respuesta .
de tipo mental, que . . Interés
. de la atencion, mediante la -
corresponde a caracterizar a fiabilidad. Ia capacidad de Privacidad
Calidad de la un servicio, en donde este » Jacap . Seguridad Categorica Parto .
L respuesta, la seguridad, la empatia 4 . . Likert
atencion llega a ser capaz de poder . ordinal satisfactorio
. . y la calidad de los elementos —
satisfacer las necesidades y las . Amabilidad
. tangibles, tomando como . .
expectativas de aquellas : . . . Empatia Visitas
; referencia al nivel bajo, medio y o
personas que lo adquieren. alto médicas
Trabajo de
Aspectos parto
tangibles Resultados de
los analisis
La satisfaccion es definida . . . Estructura
. La variable de investigacion se ha —
como aquella sensacion de . Atencion
centrado en conocer el nivel de
agrado que llega a tener una . L ) .
. p . satisfaccion de la puérpera, Insatisfecha
Nivel de puérpera, respecto al servicio ) L - .
. L : basandose en las siguientes Categorica  Medianamente .
satisfaccion de  que se le es ofrecido, en base . . i ., . ., ) . Likert
g . . dimensiones: estructura, atencion Orientacion ordinal satisfecha
la puérpera a diferentes condiciones de ) . . X .
L y orientacion educativa, buscando Educativa Satisfecha
estructura, atencion y S .
. S . la representatividad en el nivel
orientacion educativa que ) .
o bajo, medio y alto.
haya recibido.
- - . Las dimensiones que se evaluaran Catolica
Caracteristicas Las caracteristicas socio o . I -
. g en las caracteristicas socio - Cualitativa Evangélica .
socio demograficas, son aquellas - o ] Religién . Nominal
demograficas son las siguientes: nominal Protestante

demograficas

caracteristicas que llegan a

religion, ocupacidn, estado civil,

No creyente
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establecerse, en base a una namero de controles prenatales y Sin instruccion
persona determinada. edad. Primaria
incompleta
Primaria
completa
Secundaria
incompleta Nominal
Secundaria
completa
Superior no
universitaria
Superior
universitaria

Cualitativa

Instruccion )
nominal

.. Cualitativa Soltera .
Estado civil . Casada Nominal
nominal L
Conviviente
Edad Cuantitativa Edad Nominal

de razén
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8.6. Ficha técnica de instrumento

Nombre: Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote

Autor: Saldarriaga, K.

Afio: 2018

Lugar: Piura — Peru

Titulo: Nivel de satisfaccion de la puérpera atendida en el EE. SS. I-4 Talara - Piura, 2018
Objetivo: Analizar el nivel de satisfaccion de la puérpera atendida en el EE. SS. 1-4 Talara -
Piura, 2018

Duracién: 20 minutos

Valoracion: Para la presente investigacion, se ha considerado la valoracion por escala Likert, el
cual se ha visto en ofrecer facilidades, no solo en la evaluacion, sino en la posibilidad de
caracterizar a las dimensiones de estudio y de forma consecuente, en la medicion total de cada
dimension de evaluacion.

Confiabilidad del instrumento: La confiabilidad del presente instrumento, se ha encontrado
determinado, por medio del Alfa de Cronbach, en el que una valoracion mayor a 0.70, alcanzando
un valor de 0.820
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Nombre: Universidad César Vallejo

Autor: ZUfiga, L.

Afio: 2018

Lugar: Chiclayo — Peru

Titulo: Percepcion de la calidad de atencion del parto en puérperas inmediatas. Hospital Regional
Docente de Cajamarca, 2018

Objetivo: Analizar la calidad de atencidn del parto en puérperas inmediatas. Hospital Regional
Docente de Cajamarca, 2018

Duracién: 20 minutos

Valoracion: Para la presente investigacion, se ha considerado la valoracion por escala Likert, el
cual se ha visto en ofrecer facilidades, no solo en la evaluacion, sino en la posibilidad de
caracterizar a las dimensiones de estudio y de forma consecuente, en la medicién total de cada
dimension de evaluacion.

Confiabilidad del instrumento: La confiabilidad del presente instrumento, se ha encontrado
determinado, por medio del Alfa de Cronbach, en el que una valoracion mayor a 0.70, alcanzando
un valor de 0.940.
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8.7. Confiabilidad del instrumento
Se aplicd una prueba piloto, donde habiendo contado con un valor de Alfa de Cronbach superior
a 0.70, se procedi6 a establecer la alta fiabilidad del instrumento empleado para efectos de la

recoleccion de datos.

Tabla 19
Confiabilidad por medio Alfa de Cronbach
Elemento Valor Estado
Variable 1 0.872
Variable 2 0.935 Confiable
Ambas variables 0.944
N P1 [P2| P3| P4|P5|PG|P7T[P8|PY|P10|P11|P12|P13|P14|P15 P16 | PAT| P18 | P19 | P20 | P21 | P22 | P23 | P24 [ P25
1 5 A4 ]3| 4| 5|3 43|34 4443|434 4|54 4]4d]4]2 9.00
2 3 Al 33|45 4532354343 2|43 ]2]3|5]4]3]4 28.00
3 2 I3 ]3| 3| 4| 4afaj a3 32323333 |3 |3|3[2|[3f2 75.00 K (Nimero de items) 25.000
4 3 2323|3322 (4223|323 |2|3 |3 |4 |2|2|3]|3]2 66.00 Vi varianza por item 12750
5 2 a3 323443233233 |3 |2|3|3 2|3 |3[2]3]3 7.0 Vt [varianza fotal) 78.410
6 3 I3 33|32 4443244334233 |3|2]4]4]23 79.00
7 2 If2 7333423332343 |3 |3 |23 |43 |2]3]4]23 7300
8 2 234333223 (4323332343 |4|32]3]3 7200
9 2 232433233 (2|33 422|233 |2|2|3|3]|4]2 67.00
10 3 20303333 3[3 233 4433|3233 |3|3|4]|4]2 76.00
Varianzas 081 063 0.20 0.29 035 065 0.41 1.16 0.40 0.60 0.40 0.80 069 0.25 0.36 0.20 0.44 0.49 (.16 0.39 0.40 0280 089 0.25 0.36 7841
Alfa [ e ]
N® a1 G2 (03 )4 [ 05| Q6(QF | GB [ Q9 |Q10| Q11| Q12| 13| Q14| Q15
1 5 5| 4| 5| 5| 5|45 5| 5| 43| 4]4]4 67.00
] 4 s|a|s|a|s|s]s]s|e]ala|a]ae]s 63.00
3 4 s|a]a|s|as[s[s]s]alala]a]s 64.00 K (Nimero de items) 15.000
4 3 2 2 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 3 40.00 Vi varianza por item 13.800
5 3 3 2 4 4 4 3 3 2 3 3 4 4 4 4 50.00 V't (varianza total) 108.760
[ 3 2 3 4 3 2 3 3 4 2 3 4 4 4 4 43.00
7 2 3 4 3 2 4 3 3 3 3 3 4 3 3 4 47.00
8 3 2 2 4 3 3 3 3 2 3 2 4 3 1 2 40.00
9 2 3 2 4 4 2 3 2 3 3 4 1 2 2 2 39.00
10 3 2 3 3 2 3 4 3 3 2 2 3 1 3 3 40.00
Varianzas 076 156 059 049 1.05 1.24 0.85 1.05 1.25 1.16 0.40 0.84 0.8% 096 061 108.76
Alfa [ oss |
N P1 | P2 | P3| P4|P5|PG|P7|P|P3|P10| P11 P12(P13| P14| P15 (P16 |P47| P18 | P19 | P20 | P24|P22| P25 (P24|P25| 01 | G2 | Q3 | Q4 | Q5| Q6 | Q7 | 08 | Q9 | Q10| Q11| Q12| Q43| Q14 [Q15
U] 5 [ 3 S 3T A a3 a A A IS S A5 S5 A5 S 4Y A a[4] 18300
Dol Y A3 Y A S A S 2 RS A3 A2 A3 S AT A A S A S S 4y A A4] 1500
3 IR IR A A A A I R A I A AR A R R R A R A R I R A A R I A R A A A N A A A A A R AR AR 13900 K (Nimero de items) 40.000
4 AR A I A A A A A A AR A I A A A R A A R A A A R A AR R A A R A A A AR R A AR AR A R A 106.00 Vivarianza por item 26550
5 I A R A A A I A A A A A R A A A A A A A A R R A R A A I A A A AR A A AR 12100 Vit (varianza tofal) 332090
IR I I AR R I A A A N A A A R A A A R AR AR A R A AR A R I A A R A A AR AR A R A ]
7 2032 33342323 A 333223 A2 343233334 B]E]4 12000
IR R I A A A AR R A A A A R A R A A A A R A A R A R A A A R R A A A A AR A AR A e A
9 D23 P332 (33233 a2 22332 P Y3 4223223233422 2 106.00
W | 3 [ 20333 333323 R A A3 32 Y YA a3 23 A3 322y Y3 1600
Varianzas 081 069 020 0.29 0.36 065 041 1.16 0.40 0.60 0.40 0.80 0.69 0.25 0.36 0.20 0.44 0.49 0.16 0.89 040 0.80 0.69 0.25 0.36 0.76 1.56 0.69 049 1.05 1.24 0.5 1.05 125 1.6 0.40 0.84 089 096 061 33209
[
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8.8. Constancias de validacion de instrumentos

UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”

SR
{ﬂ} FACULTAD DE OBSTETRICIA

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a): J’{G ﬁh)f(\ @ﬁ/h’x 6&'\(((\ Gutipﬂ\/neg

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su opinién sobre el

Marque con una (X) en SI 0 NO, en cada criterio segin su opinién

CRITERIOS Si(1) | NO (0) OBSERVACIONES

1. El instrumento recoge informacién que
permite dar respuesta al problema de / ki
investigacién
2.- La estructura del instrumento es adecuado )
3.- Los items del instrumento responde a la /
__operacionalizacién de la variable i

4.- La secuencia presentada fadlita el desarrollo /
del instrumento i

5.- Los items son claros y entendibles 1
6.- El nimero de items es adecuado para su

aplicacién VA
SUGERENCIAS:

@ O/’;d( £ ica, ... de NHOVle. e 2023
« ac G

Obsta.: Julia Elsg’Garcia Gutié
MALSTRO EN DOCENCIA UNIVERSITARIA

NOMBRE COMPLETO Y FIRMA DEL JUEZ EXPERTO
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R UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”

g % FACULTAD DE OBSTETRICIA
) i ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a): /fj /</ / /’f K 2 ¢ /?/"/ (//72;’/ A %w /‘é.f f/’///f d

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su opinién sobre el
instrumento de recoleccién de datos que se adjunta correspondiente al proyecto de investigacion

“ﬁ?f\mm\ Aol o oo ool o aiiShontiln: lo

noxponey . 00 Yo cfomnciney o Pade ot 6ol \\kmn"‘(nk
3 @ﬂmﬁ\é Ov@u%r\c\ﬁ Rivaasla ”  Naoca - 2099,

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segiin su opinion
NO (0) OBSERVACIONES

CRITERIOS Si (1)
1. El instrumento recoge informacion que
permite dar respuesta al problema de & v
investigacion
2.- La estructura del instrumento es adecuado 1 v
3.- Los items del instrumento responde a la ,1 7
| operacionalizacion de la variable
4.- La secuencia presentada facilita el desarrollo &_V

del instrumento
5.- Los items son claros y entendibles v
6.- El nimero de items es adecuado para su iV
aplicacién
SUGERENCIAS:

Ica, )6 ....... de N@C@W\ﬁ,de 2023

NOMBRE COMPLETO Y FIRMA DEL JUEZ EXPERTO

Iy lc o/ Cammmen /ﬁ(///&y 7(;/0/‘/'(/7
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o,
3
«

UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”
FACULTAD DE OBSTETRICIA
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

ONIVERS),

Fovange

/?/é il v < % =
Estimado juez experto (a): J/} <) 5)0\444"\-4, e /; 3 Ld" Zd ;:74,

7 ~

v V
Teniendo como base los criterios que a continuacién 4& presenta, se le solicita dar su opinidn sobre el
instrumento de recoleccién de datos que se adjunta correspondiente al proyecto de investigacion
titulado:

S Qmmm{\ﬁﬁ%{%ﬁ c\mcm't\)?_' ﬁ‘k (ﬁ%%&' oM c&”%m‘nﬁéﬁ

Y(W%(\(\B Rdnaala ” — Naden 209.9,

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segiin su opinion

CRITERIOS Si(1) | NO (0) OBSERVACIONES

1. El instrumento recoge informacion que y

permite dar respuesta al problema de /

investigacion l
2.- La estructura del instrumento es adecuado L
3.- Los items del instrumento responde a la o3

operacionalizacion de la variable I -
4.- La secuencia presentada facilita el desarrolio .

del instrumento k/'&
5.- Los items son claros y entendibles ,//.i
6.- El nimero de items es adecuado para su A

aplicacién ¥

SUGERENCIAS:

ca, )8 de N@N&)@ﬁ\ﬁide 2023

NOMBI}[COV (ETOYFR] 'DELJUEZ\PgRTo
[ EOp NO0589
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8.9. Solicitud de permiso para realizar proyecto de tesis

SOLICITO: Permiso para realizar proyecto de tesis

DR. PANTA BORDA HANS JOEL

JEFE DEL HOSPITAL RICARDO CRUZADO RIVAROLA

Yo, GARIBAY ROMUCHO, JENIFER YURY, egresada de la Facultad de Obstetricia de
la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga” con DNI N° 70325562 domiciliada en A/V
circunvalacién frente al colegio JMB s/n etapa Celular 994447880. Email:
Jenifer.garibay15@gmail.com

Ante Ud.

Con el debido respeto me presento y expongo:

Por medio de la presente, es grato dirigirme a usted, para saludarlo muy cordialmente y
a su vez solicitarle, como estudiante de la facultad de Obstetricia de la Universidad
Nacional San Luis Gonzaga de Ica, que vengo realizando mi proyecto de tesis, por tal
motivo pido autorizacién para poder encuestar a las puérperas atendidas en el hospital
Ricardo Cruzado Rivarola, siendo mi tema de tesis: Calidad de la atencién y nivel de

satisfaccion de la puérpera, en la atencion del parto en el Hospital “Ricardo
Cruzado Rivarola”, Nasca - 2022

POR LO EXPUESTO:

Espero su atencion al presente, y poder brindarme la autorizacién correspondiente.

Ica, 17 de Agosto del 2023

. DIRECCION

S

= ,_/.42;‘,\ - e
N ‘ﬁ%L QAT
"Garibay Ronjucho, Jenifer Yury
DNI N° 70325562

62



8.10. Dictamen autorizado

,\snlllo‘
Mo %
e <) HOSPITAL RICARDO CRUZADO RIVAROLA
2 w2
\\ i /

DICTAMEN DE AUTORIZADO

BACH. GARIBAY ROMUCHO JENIFER YURY
Tengo el agrado de notificarle, que el proyecto de investigacion titulado:

Calidad de la atencion y nivel de satisfaccion de la puérpera, en la atencién del
parto en el Hospital “Ricardo Cruzado Rivarola”, Nasca — 2022

Que usted sometié a consideracion del comité de ética e investigacion del hospital
Ricardo Cruzado Rivarola, de acuerdo a las recomendaciones de sus integrantes
cumple con los requerimientos de ética de investigacion, por lo que el dictamen es
AUTORIZADO para su desarrollo y publicacién.

Nasca, 23 de Octubre del 2023

\DIREccmN
\\-. < —
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9. Evidencias fotografias

Galaxy S23 Ultra
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