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Resumen

La deficiente calidad del cuidado enfermero es uno de los principales
problemas que se ve reflejado en la insatisfaccion de los usuarios. El objetivo fue
determinar la relacion que existe entre calidad del cuidado enfermero y satisfaccion
del usuario en el servicio de hemodialisis de la clinica Innenor S.A.C., Chiclayo
2021; el enfoque fue cuantitativo con alcance correlacional y el disefio fue no
experimental de corte transversal, la técnica fue la encuesta, el instrumento el
cuestionario y la poblacién fueron 70 usuarios mayores de 18 afios que recibieron
el servicio de hemodialisis. La calidad del cuidado enfermero fue regular con el
43%, debido a que algunos de los usuarios consideraron que el personal de
enfermeria no mostré la suficiente amabilidad para atender o solucionar sus
necesidades e incluso para proporcionarles la orientacion e informacién necesaria
sobre su enfermedad; ademas, la dimensién técnico-cientifica también alcanz6 un
nivel bajo con el 39%; el 37% de los usuarios estuvieron insatisfechos con el
servicio de hemodidlisis, debido a que en ocasiones no fueron escuchados por el
personal de enfermeria, la comunicacion no fue amigable o no se sintieron comodos
con la calidad de la atencion ofrecida; asimismo, la mayoria mostraron
insatisfaccion con el factor relaciones interpersonales, con la dimension
informacion, con la accesibilidad y tiempo y con la competencia cientifico-técnica.
Se concluyé que existe relacion positiva moderada entre calidad del cuidado
enfermero y la satisfaccién del usuario, lo cual explica que al mejorar la calidad del

cuidado enfermero mejora la satisfaccion de los usuarios.

Palabras clave: Calidad; cuidado de enfermeria; eficiencia; entorno;

satisfaccion del usuario.



Abstract

The poor quality of nursing care is one of the main problems that is reflected
in user dissatisfaction. The objective was to determine the relationship between
quality of nursing care and user satisfaction in the hemodialysis service of the
Innenor S.A.C. clinic, Chiclayo 2021; the approach was quantitative with
correlational scope and the design was non-experimental cross-sectional, the
technique was the survey, the instrument was the questionnaire and the population
was 70 users over 18 years of age who received hemodialysis service. The quality
of nursing care was fair with 43%, due to the fact that some of the users considered
that the nursing staff did not show enough kindness to attend to or solve their needs
and even to provide them with the necessary orientation and information about their
disease; in addition, the technical-scientific dimension also reached a low level with
39%; 37% of the users were dissatisfied with the hemodialysis service, due to the
fact that sometimes they were not listened to by the nursing staff, the communication
was not friendly or they did not feel comfortable with the quality of the care offered;
likewise, the majority showed dissatisfaction with the interpersonal relations factor,
with the information dimension, with the accessibility and time and with the scientific-
technical competence. It was concluded that there is a moderate positive
relationship between quality of nursing care and user satisfaction, which explains
that improving the quality of nursing care improves user satisfaction.

Keywords: Quality; nursing care; efficiency; environment; user satisfaction.



I. INTRODUCCION

1.1. Realidad problematica

La naturaleza de la profesion de enfermeria se centr6 en la atencion
humanitaria dirigida a reducir o eliminar el riesgo de enfermarse y ayudar a los
pacientes enfermos a recuperar su salud y sus capacidades de autocuidado. Por
ello, es necesario que la calidad del cuidado sea desarrollada dentro de un marco
filoséfico que garantice una atencién con bajos niveles de riesgo y sobre todo que
sea personalizada, incluyendo las vulnerabilidades emocionales, fisicas, mentales
y sociales en el bienestar del paciente (1). Por otro lado, se habl6 que la satisfaccion
del paciente o usuario se refiere a la percepcidn positiva que una persona tiene de
los servicios sanitarios y, sobre todo, de la atencion recibida; asimismo, dentro de
los sistemas sanitarios, se consider6 uno de los elementos esenciales que sirve

para determinar la efectividad de los servicios ofrecidos. (2)

A nivel internacional, las nuevas tecnologias en la atencion o cuidado de la
salud fueron aumentando los costos en el sector salud y también han incrementado
las perspectivas de la ciudadania sobre los servicios ofrecidos. Sin embargo, los
estudios han demostrado que, en varios paises, la calidad y seguridad de la
atencion fueron deficientes. Por ejemplo, en Brasil, un promedio del 75% de la
poblacion brasilefia sefialé que la atencidn brindada por los trabajadores de la salud
fue inadecuada, entendiendo plenamente que esta es una de las actividades
basicas inherentes y profesionales que pueden establecer una relacién profunda y
significativa con el paciente. (3)

Asimismo, en México el 54% de los usuarios consideraron que la atencion
ofrecida por el sector salud no fue la mas apropiada; esto se debio principalmente
a que México enfrentd una creciente demanda de servicios médicos, por lo que rigié
en los requerimientos esenciales del usuario y los servicios necesarios de alta
calidad y el crecimiento poblacional fue la razén por la que este pais enfrenté un
doble desafio. Por lo tanto, esto dificulta la calidad de la practica profesional de
enfermeria, y en este punto, no siempre es posible recompensar en base a atributos
gue se consideran idealmente en calidad y en consecuencia los usuarios por la alta
demanda no son atendidos de acuerdo a sus expectativas. (4)
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Si bien es cierto Arabia Saudita ha proporcionado constantemente servicios
de atencion médica de alta calidad desde el siglo XX, y las enfermeras brindaron
atencion personalizada para aliviar o reducir el dolor en los pacientes que se
encontraban postrados en los hospitales; en tal efecto, el 43% de la poblacién
consideré que la calidad del cuidado de los profesionales no fue la mas adecuada,
dado que sus necesidades no fueron satisfechas en su totalidad y lo mas importante
es que el procedimiento gestionado por las redes de salud no logré mejoras en la
calidad. Por tanto, los servicios de enfermeria juegan un papel fundamental en el
sistema de salud y deben ser fortalecidos continuamente porque de ellos depende

la percepcién positiva de los usuarios. (5)

Por otro lado, en diferentes paises del mundo, como Espafia, se evidencio el
descontento de la poblacidon y principalmente de los usuarios en relacion a la
calidad del sistema sanitario, donde el 42% de los usuarios considerd estar
insatisfechos con los servicios que presta el sector sanitario, lo que generé
percepciones negativas y elevadas quejas por parte de los pacientes. Ademas, se
demostro que los principales factores que incidieron o afectaron negativamente a
la satisfaccion del usuario fueron el proceso de enfermeria, asistencial, el tiempo
de espera para que el usuario fuera atendido y, lo mas importante, el trato
profesional a los usuarios. (6)

Asimismo, en Turquia la satisfaccion de los usuarios relacionados a la calidad
del sistema sanitario fue deficiente, valorada en un 37%. Este resultado se debi6 a
gue los profesionales de enfermeria no tuvieron la suficiente capacidad para
informar y explicar los procesos necesarios de la enfermedad del paciente;
asimismo, prevalecié la atencidon oportuna, la cortesia hacia los pacientes y la
comunicacion enfermera-paciente. Por lo tanto, es importante que los profesionales
consideren todos estos indicadores con la finalidad de garantizar la satisfaccion del

usuario. (7)

En el Perq, la calidad de la atencién se transformo en un importante indicador
de crecimiento y eficiencia del sistema sanitario. Asimismo, también se evidencio
el crecimiento de la presién y las diversas exigencias de los usuarios que quieren

garantizar sus expectativas sobre el sistema de salud. Sin embargo, mas del 70%
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de los peruanos considerd6 que la calidad de la atencion brindada por los
profesionales fue insuficiente, lo que se debié principalmente a la falta de
amabilidad profesional y factores de infraestructura como materiales, disponibilidad

de servicios y salas de ventilacion e iluminacion para los servicios de consultoria.

(8)

Por lo tanto, la mala calidad de la atencién puede tener consecuencias
indeseables que pueden afectar a los propios profesionales y las diversas redes de
salud y sobre todo en los pacientes, como los sufrimientos innecesarios por mala
salud, sintomas persistentes, desconfianza, pérdida de funcionalidad y sobre todo
gue de ello se desprendio una percepcion negativa sobre el sistema sanitario. Son
muchos los factores que inciden directamente en la atencion que debe recibir el
usuario, entre ellos, el tiempo de espera antes de la consulta es muy largo, lo que
refleja la falta de organizacion, especialmente el incumplimiento de las normas y

acuerdos o protocolos de enfermeria. (9)

Ademas, si la prestacion de servicios sanitarios no garantiza un nivel minimo
de calidad, se considera ineficaz, ya que se basa contra la ética y, sobre todo, en
un despilfarro de los diferentes recursos econdémicos y también humanos. En este
sentido, la busgqueda de un sistema sanitario con un buen nivel de calidad, que
genere confianza y mejore la salud de los usuarios es una decision politica, es decir,
el gobierno debe invertir en sistemas sanitarios donde los profesionales tengan los
conocimientos y las herramientas necesarias para prestar la atencion necesaria a

los ciudadanos cuyo resultado sea reflejado en la percepcion de los usuarios. (10)

Asimismo, en Trujillo, el 51,2% de la poblaciéon estuvo insatisfecha con los
sistemas de salud, lo cual fue resultado de la precaria calidad de los servicios que
brindan estos sistemas. Ademas, es fundamental que los profesionales del sector
salud tengan las habilidades técnicas, administrativas y comunicativas que
contribuyan a un proceso oportuno de recuperacion del paciente y a su satisfaccion
(11). En Lambayeque, la superintendencia nacional de salud recibié mas de 1282
quejas de insatisfaccion durante los Ultimos seis meses del 2019; asimismo, se
detall6 que el motivo de insatisfaccion se debid a las consultas médicas, seguido
de la falta de informacion o no saber como llegar al usuario. Por lo tanto, la
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insatisfaccion de los usuarios estuvo relacionada con las omisiones en los procesos

de consulta, el trato de los médicos. (12)

En el contexto local, la clinica Innenor S.A.C. presto el servicio de hemodialisis
a un promedio de 70 pacientes, cuya finalidad fue garantizar el bienestar y la
satisfaccién del usuario; sin embargo, al momento de realizar un breve diagnéstico
se percibi6 que algunos usuarios manifestaron que en ocasiones no fueron
escuchados por el personal de enfermeria, la comunicacion por parte de los
profesionales no fue amigable, no mostraron el suficiente interés para dar solucion
a las dificultades del paciente y sobre todo que la orientacién que se les brindé no
fue la adecuada; ademas, también se percibio que algunos de los pacientes no se
sintieron cdmodos con la calidad de los cuidados, sabiendo perfectamente que toda
intervencion de enfermeria debe estar enfocada a proporcionar cuidados dentro del
marco de calidad, para que el paciente logre una percepcion positiva de los

servicios recibidos.

Por lo tanto, frente a la realidad manifestada surgi6 la idea de conocer si la
calidad del cuidado enfermero esta significativamente relacionada con la

satisfaccion del usuario en servicio de hemodidlisis de la clinica Innenor S.A.C.

En los antecedentes de estudio, Morla G y Saltos J en Guayaquil en el 2019
realizaron su investigacion titulada: Calidad de los cuidados de enfermeria en el
hospital de seguridad social del Ecuador, el proposito fue determinar el nivel de la
variable antes indicada y para su alcance se basaron en un estudio descriptivo,
abordando 75 usuarios como poblacion de estudio. Segun los resultados mostrados
por los autores, el 61% de los pacientes considerd que la calidad de la atencién no
fue la esperada, siendo los principales factores la falta de informacion al usuario y
la cortesia a la hora de interactuar. Concluyeron que el trabajo en equipo, la
motivacion y el compromiso son los principales elementos que llevan al profesional

a fortalecer la atencion hacia el paciente (13).

De igual manera, Paspuel | en Ecuador en el 2018 desarroll6 su investigacion:
Cuidados de enfermeria y satisfaccion del paciente en el Hospital San Vicente de

Padul Ibarra, donde tuvo como propdsito conocer la asociacion entre los fendbmenos
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mencionados. Metodoldgicamente, el estudio fue no experimental, la poblacion
abordada fue un total de 348 pacientes, los cuales fueron sometidos a una
encuesta. Estadisticamente, los resultados mostraron que las variables estuvieron
directamente asociadas; ademas, el 69% de los pacientes evaluados alcanz6 un
nivel de satisfaccion bajo, de la misma manera, la accesibilidad, informacion y
relaciones interpersonales se situaron en nivel bajo con 48%, 69% y 72%. En
conclusion, sefald que los profesionales debieron mejorar la comunicacion con el

usuario y las actividades de atencion, apoyo y relacion con el paciente. (14)

Aguilar P y Sanchez M en Ecuador en el 2020 realizaron su estudio: Calidad
de los cuidados de enfermeria en el Hospital Basico San Miguel de la provincia de
Bolivar, cuyo objetivo fue describir las peculiaridades de la variable mencionada, el
tipo fue descriptivo y la poblacion se delimito en 57 pacientes, los mismos que
dieron respuesta a una encuesta. Los resultados mas representativos mostraron
gue los cuidados prestados por los profesionales de enfermeria no fueron los mas
adecuados, dado que la comunicacion enfermera-paciente fue deficiente y el trato
recibido por el paciente no fue lo esperado. Finalmente, se concluyé que para
fortalecer la atencion ofrecida al paciente se debi6 tener en cuenta la amabilidad,
el respeto, la cortesia y, sobre todo, proporcionar informacion de forma clara y
precisa para un mejor entendimiento del usuario. (15)

Aponte Jy Aguilar E en Trujillo en el 2019 en su estudio: Nivel de satisfaccion
del paciente post operatorio del servicio de cirugia relacionado con la calidad de los
cuidados de enfermeria en el Hospital Belén de Truijillo, plantearon como principal
objetivo analizar la satisfaccion de los pacientes del mencionado Hospital, para su
alcance se basaron en una investigacion descriptiva, considerando una poblacién
de 120 participantes para ser administrados un cuestionario. Los hallazgos
mostraron que los pacientes manifestaron tener un nivel medio de satisfaccion, la
misma que fue valorada por un porcentaje del 58%; ademas, sefialaron que la
confianza que genera el profesional fue adecuada valorada por el 73% de los
pacientes, la comunicacion enfermero-paciente también fue la adecuada 63% vy la
competencia técnica cientifica también fue buena con 58%. (16)

14



De igual manera Ledn L en Truijillo en el 2019 realizé su tesis: Cuidados de
enfermeria y satisfaccion del usuario en la unidad de Hemodidlisis del Hospital Alta
Complejidad Virgen de la Puerta, el propésito del estudio fue conocer si las
variables se asocian directamente; ademas, la investigacion fue no experimental,
donde participé 56 pacientes. Estadisticamente se evidencio que las variables
tuvieron una relacion directa con un coeficiente de 0,970; ademas, el 48,2%
manifestd que la calidad de los cuidados por parte de los profesionales fue buena
y el 71,4% manifestd tener una alta satisfaccién. En conclusion, la autora sefiald
que las actividades realizadas para mejorar la atencion a los pacientes contribuyen

a fortalecer el nivel de satisfaccion de los mismos. (17)

Cueva K en Lima en el 2020 desarroll6 su estudio: Calidad del cuidado
enfermero en pacientes hospitalizados en un Hospital Publico del Callao, cuyo
proposito fue analizar la variable mencionada en dicho hospital, el enfoque fue
cuantitativo y la poblacion abordada fue un total de 35 pacientes, los cuales
estuvieron sujetos a la evaluacién de una encuesta. Los resultados mostraron que
la calidad del cuidado de enfermeria alcanzé situarse en una categoria de nivel
regular valorado por el 63%; ademas, demostré que las dimensiones humanas,
entorno y técnico cientifica también alcanzaron nivel medio con 57%, 54% y 51%.
Como conclusion sefald que los profesionales que se desempefiaron en la red
salud debieron demostrar compromiso en sus actividades y sobre todo estar

motivados para brindar una atencion personalizada. (18)

Soriano E en Chiclayo en el 2020 desarroll6 su tesis: Calidad de atencion de
la enfermera y satisfaccion en el usuario con diabetes Il en un centro de salud de
Chiclayo, cuyo propdésito fue conocer la relacion entre las variables estudiadas, la
metodologia fue correlacional, donde involucraron a 45 pacientes para ser
administrados un cuestionario. Los hallazgos demostraron que las variables
tuvieron una relacion positiva demostrando un valor menor a 0,05; ademas, la
calidad de atencién de la enfermera alcanzé un nivel medio con 44% vy la
satisfaccion de los usuarios también se inclind hacia el nivel medio con 45%. En
conclusion, sefalé que los profesionales debieron recibir talleres direccionados a
mejorar sus conocimientos para brindar una calidad de cuidados. (19)
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Asimismo, Diaz A en el 2020 en su estudio: Intervencién de enfermeria en la
satisfaccion de los pacientes del post-operado inmediato en la unidad de
recuperacion post anestésica de ESSALUD, se plante6 como propésito evaluar la
variable mencionada. Segun el alcance de la investigacion, se basé en la
metodologia no experimental, considerando como poblacién de estudio a 100
pacientes. Los resultados revelaron que el 41% de los evaluados alcanzo6 un nivel
de satisfaccion alto, lo que significO que los profesionales cumplieron con las
expectativas de los usuarios, lo cual fue un resultado muy favorable, ya que de ello

depende la percepcion de la institucion. (20)

Barreda A en el 2020 desarroll6 su investigacion: Calidad del cuidado
enfermero y satisfaccion del paciente en una unidad de hemodidlisis en Chiclayo,
asimismo, estableci6 como propdsito conocer la asociacion entre fenOmenos,
ademas, fue no experimental y como poblacion consideré a 72 pacientes. Entre los
hallazgos mas representativos se logré evidenciar que los constructos estuvieron
asociados con un valor de 0,956; ademas, la calidad de la atencion alcanzé un nivel
alto con un 65% y la satisfaccion de los usuarios también prevalecio en un nivel alto
con un 70%. En conclusién, el autor afirmé que cuanto mayor es la calidad de la
atencion prestada por los profesionales, mayor es la satisfaccion de los usuarios.
(21)

En relacién a la justificacion, se hizo referencia que esta puede justificarse en
forma social, tedrico y metodoldgica (36): El estudio tuvo una justificacion social,
puesto que los hallazgos permitieron determinar el comportamiento de las
variables; ademas, de conocer el nivel de calidad del cuidado enfermero y
satisfaccién de los usuarios; asimismo, dichos resultados fueron proporcionados a
las autoridades responsables de la clinica Innenor S.A.C. para que conozca la
experiencia que vivieron los usuarios y en funcién a ello puedan establecer
acciones direccionadas a erradicar dicha problemética que se vino atravesando.
Ademas, tuvo una justificacion teorica, dado que las variables de estudio fueron
definidas por autores y teorias confiables que ya han sido utilizadas en el campo

de la investigacion.
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También tuvo justificacion metodoldgica, dado que las variables fueron de
caracter cuantitativo y se utilizé el cuestionario para su medicion, ademas, los
resultados sirvieron para que futuras investigaciones lo utilicen como fuentes
bibliograficas y en una poblacion o escenario que tengan atributos o peculiaridades
semejantes. Ademas, dichos hallazgos ayudaron a establecer sugerencias
direccionadas a erradicar la problematica diagnosticada en la organizacién objeto

de estudio.
1.2. Formulacién del problema

¢,Cual es la relacion que existe entre calidad del cuidado enfermero y
satisfaccidon del usuario en servicio de hemodidlisis de la clinica Innenor S.A.C.,
Chiclayo 20217

1.3. Hipoétesis

H1: Existe relacion entre calidad del cuidado enfermero y satisfaccion del

usuario en servicio de hemodialisis de la clinica Innenor S.A.C., Chiclayo 2021.

H2: No existe relacion entre calidad del cuidado enfermero y satisfaccion del
usuario en servicio de hemodialisis de la clinica Innenor S.A.C., Chiclayo 2021.

1.4. Objetivos

Objetivo general

Determinar la relacion que existe entre calidad del cuidado enfermero y
satisfacciéon del usuario en servicio de hemodidlisis de la clinica Innenor S.A.C.,
Chiclayo 2021.

Objetivos especificos

Identificar el nivel de calidad del cuidado enfermero segun las dimensiones
técnico-cientifica, humanay entorno en el servicio de hemodialisis de la clinica
Innenor S.A.C., Chiclayo 2021.
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Identificar el nivel de satisfaccibn segun las dimensiones relaciones
interpersonales, informacion, accesibilidad y tiempo, competencia cientifico
técnica, comodidad, seguridad y confianza del usuario en servicio de
hemodialisis de la clinica Innenor S.A.C., Chiclayo 2021.

1.5. Teorias relacionadas al tema

La calidad es un conjunto de atributos que las organizaciones deben
considerar para garantizar que todos los servicios ofrecidos cumplan todos los
estandares de calidad. También precis6 que es el nivel de operatividad y desarrollo
que se realiza para generar determinados indicadores que beneficien al paciente,
considerando siempre acciones que lleven a reducir los riesgos de acuerdo con los

recursos disponibles. (22)

Asimismo, se sefal6é que la calidad en la atencion de la salud es aquella que
tiene el propdsito de proporcionar bienestar a los usuarios, tras la evaluacion de la
pérdida y ganancia que acompafa a los procesos en todas sus etapas; en tal efecto,
precisé que es una caracteristica de la atencidén sanitaria y puede generarse en
diferentes grados con el propésito de que los pacientes obtengan los mayores
beneficios posibles, reduzcan los riesgos y sobre todo que prevalezca la

responsabilidad por parte de los integrantes de la red de salud. (22)

Ademas, la calidad en salud también fue definida como una de las formas mas
adecuadas para que el paciente reciba todos los servicios necesarios para asegurar
una Optima atencion sanitaria, considerando siempre el conocimiento y los
diferentes aspectos del servicio ofrecido y sobre todo al paciente para lograr un
resultado favorable que refleje la satisfaccion del mismo y sobre todo reducir los

riesgos de factores iatrogénicos. (23)

Por otro lado, el cuidado fue conceptualizado como un acto de vida cuya
finalidad es desarrollar la capacidad del ser humano en la vida diaria, en el estado
de salud (siempre teniendo en cuenta las costumbres del ser humano) y sobre todo
llevar a cabo un proceso de garantizar la vida y evitar la muerte del individuo; todo
ello llevara a evitar las alteraciones de su funcionalidad o a afrontar las

adversidades dirigidas a la muerte. (24)
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En este sentido, la calidad del cuidado enfermero puede definirse como las
actividades direccionadas a generar satisfaccion en los pacientes o usuarios a
través de la prestacion de servicios sanitarios. Por lo tanto, este factor se cumple a
traves de los resultados alcanzados por la satisfaccion de los requerimientos o las
necesidades del paciente, en los que el profesional de la salud interviene
directamente. Asimismo, la calidad de los cuidados es uno de los factores mas
importantes que deben desarrollar los profesionales de enfermeria para actuar con
tareas que garanticen la mejora de la atencion ofrecida al paciente. En conclusion,
es uno de los deseos de todo paciente o usuario y poblacion en general desea

alcanzar dentro del sector salud. (25)

El modelo de Donabedian; es uno de los enfoques utilizados para evaluar la
calidad en los servicios del sector sanitario, donde se consideré como referencia la
propuesta establecida por Donabedian, quien en el afio 1966 realiz6 una profunda
investigacion y establecio tres factores fundamentales a considerar (estructura,
proceso y resultado). También sefialé que el desarrollo de estos tres procesos
genera reflexiones fundamentales que permiten determinar las responsabilidades
necesarias en este tipo de servicios. (26)

Asimismo, el Colegio de Enfermeras del Peru, en un informe realizado en el
2008, propuso tres dimensiones considerando como la teoria de Donabedian; como
primer factor destacé los aspectos técnicos del personal de salud, las relaciones
interpersonales que se propician entre el profesional y el paciente o usuario,
finalmente, el factor ambiente o contexto de la atencién al usuario (27). A

continuacion, se detalla cada factor:

Dimension técnico-cientifica, este factor involucra a todas las prestaciones de
los servicios, es decir, todas las acciones asistenciales ofrecidas por los
proveedores o profesionales de la salud, a través de técnicas y diversos
procedimientos basados en los conocimientos cientificos y ajustados a la calidez y
calidad del ser holistico. (27)
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La dimensién humana es la relacion enfermera-paciente, lo que indica que el
usuario debe recibir un cuidado humanizado donde prevalezca un equilibrio en el
bienestar psiquico, fisico, social y ambiental. Dentro de este factor se evidencian
peculiaridades como la empatia con el paciente, brindando un trato amable, cordial
y respetuoso, proporcionando informacién oportuna sobre el estado de salud del
paciente y, sobre todo, satisfaciendo sus necesidades psicologicas y fisicas. (27)

Dimensién entorno (infraestructura), dentro de este elemento Donabedian
sefal6 que las peculiaridades del entorno donde va a permanecer el paciente para
ser atendido, debe ser el mas adecuado posible, donde el paciente sienta el confort
necesario para lograr la satisfaccion dentro de la unidad; ademas, el entorno
también debe ser el mas adecuado posible, donde haya suficiente aire y ventilacion,
la limpieza es otro indicador fundamental y por ultimo el orden también es un

elemento que influye significativamente en la tranquilidad del usuario. (27)

Por otro lado, la satisfaccion del usuario se defini6 como el agrado que los
pacientes o0 usuarios tienen sobre los servicios que prestan los diferentes sistemas
del sector sanitario. En este sentido, la satisfaccion del usuario es un factor que
depende de la solucion dada a los problemas o necesidades de los usuarios, de los
resultados que esperan obtener a través de la atencién prestada por el profesional,
de la amabilidad y de la oportunidad de prestar los servicios necesarios al paciente.
Los usuarios que frecuentan o se encuentran dentro de entornos hospitalarios se
enfrentan a situaciones desconocidas y por ello es fundamental que el personal
médico aporte una atenciéon personalizada y asi garantizar la adaptacion necesaria

a dichos entornos. (28)

Asimismo, también se consider6 un estado en el que tanto el cuerpo como la
mente se encuentran satisfechos mental y fisicamente. Por lo tanto, a la hora de
estudiar la satisfaccién del usuario o del paciente, se debe prestar especial atencion
a la calidad prestada, a los recursos disponibles en la organizacion y, sobre todo, a
la forma en que el equipo profesional trata cordialmente a los pacientes. En este
sentido, la satisfaccion del usuario dentro del sector salud depende de varios
factores como el equipamiento, los materiales, la infraestructura de la organizacion

y todos aquellos factores que pueden ser considerados como indicadores

20



principales para satisfacer las primordiales necesidades de los pacientes; ademas,
para alcanzar resultados positivos relacionados a la satisfaccion, se debe llevar a
cabo una necesaria administraciéon de todos los recursos utilizados por las

instituciones. (29)

Cuando se mide la satisfaccién del usuario, los profesionales sanitarios,
especialmente los de enfermeria, pueden realizar andlisis que reflejen la evolucién
de su trabajo y la forma de conseguir la satisfaccién de los pacientes. Asimismo,
antes de tomar decisiones, se deben analizar e identificar las principales
necesidades de los pacientes para establecer acciones o estrategias encaminadas
a potenciarlas y asi conseguir correctamente la satisfaccion de los usuarios. Por el
contrario, si se toman decisiones sin una investigacion previa, no se sabra qué

actividades desarrollar para conseguir un determinado propadsito. (30)

La satisfaccion del paciente es el resultado que se genera a partir de un
servicio y una atencién acorde con los estandares de calidad. Para lograr esta
calidad, es claro que se requiere de una consideracion especial para conocer la
forma de pensar del paciente y asi poder realizar acciones integrales de acuerdo a
su solicitud. Por lo tanto, se puede decir que la frecuencia de la evaluacion de la
calidad es cada vez mas habitual, la misma que se realiza a través de la perspectiva
del usuario, asimismo, es fundamental porque ayuda a recoger informacion valiosa
para que las diferentes organizaciones del sector salud vayan fortaleciendo
continuamente sus procesos de atencion. (31)

Asimismo, la satisfaccion es un factor totalmente amplio, ya que depende
significativamente de la subjetividad del usuario, de su biologia, de su nivel
educativo, de su edad, de sus intereses, de sus experiencias previas y, sobre todo,
de su contexto cultural; ademas, es importante destacar la interrelacién que se
establece con el profesional que presta el servicio o la atencion al paciente. (30)

En definitiva, en el mundo donde crecen las enfermeras, los pacientes son
usuarios que comprenden plenamente sus derechos, por lo que se convierten en
personas que necesitan calidad. Pero, al contrario, muchas veces no conocen sus

responsabilidades, siendo este el punto de partida para detonar el enfrentamiento
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con los presentes, por lo que la relacién con todo el personal médico se vuelve
hostil. Por lo tanto, es importante brindar atencion a los pacientes en el momento y
condiciones adecuados para que puedan responder a sus requerimientos sin
causar molestias y pérdida de tiempo; a la larga, esto se traducira en una atencion

satisfactoria y reconocimiento de calidad. (30)

En el caso de los usuarios o pacientes que reciben hemodialisis, la atencion
0 cuidado debe ser de alta calidad, ya que durante las sesiones se pueden
presentar fuertes complicaciones y es importante que éstas sean identificadas de
manera oportuna para evitar consecuencias como dolor precordial, coagulacion,
pérdida de sangre, embolia gaseosa, entre otros elementos que pueden influir de
manera negativa en la salud del paciente. Por lo tanto, el hecho de generar el
minimo malestar en el paciente por parte del profesional o del personal asistencial

influye considerablemente en la satisfaccién de los mismos. (32)

Para medir la satisfaccion del usuario se consideraron cinco dimensiones, las
cuales fueron propuestas por la Dra. Galeano como se citd en Urrutia (33). A
continuacion, se define cada una de ellas:

Las relaciones interpersonales se refieren a las interacciones que se producen
entre los profesionales o el personal sanitario y el usuario/paciente. Es importante
gue el personal sanitario tenga el interés necesario para generar una relacion
adecuada con el paciente, ofreciendo respeto, comprension, cercania y sobre todo
seguridad. (33)

Asimismo, la informacion esta relacionada con las acciones que realiza el
personal de salud para complacer alguna necesidad o requerimiento del usuario.
Esto ocurre cuando el paciente no esta familiarizado y tiene dificultades para
entender ciertas caracteristicas de su enfermedad, recuperacion o tratamiento y el
personal interfiere para transmitir la informacion necesaria para resolver las

preocupaciones del usuario. (33)

Accesibilidad y tiempo, este factor se refiere a todos los atributos que
intervienen en el servicio de enfermeria, ademas de considerar el tiempo y la

distancia que el personal sanitario necesita para acudir al llamado del paciente con
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el fin de satisfacer todos sus requerimientos de manera oportuna. También hace
énfasis en el comportamiento de la atencion, la cual se maneja de manera oportuna
con el fin de generar acciones de ayuda y apoyo mediante el acercamiento al
usuario para dedicarle un tiempo determinado para responder las dudas o

inquietudes que tenga. (33)

Por otro lado, la competencia cientifica del personal de enfermeria es un factor
gue permite garantizar que la atencion prestada en los diferentes sistemas de salud
sea de alta calidad, lo que contribuye sustancialmente a fortalecer el grado
satisfactorio del usuario hospitalizado. Ademas, las competencias laborales se
caracterizan por la integracion de aptitudes para un adecuado y oportuno
desempefio en diferentes contextos, asi como la integracion de actitudes,
habilidades y destrezas necesarias para que el profesional cumpla con sus roles y,

sobre todo, con sus actividades correspondientes. (33)

Comodidad, seguridad y confianza, este es el ultimo elemento, pero no el
menos importante, ya que involucra las actividades diarias que realiza el profesional
ejerciendo acciones encaminadas a cuidar responsablemente al paciente y su
familia, es decir, con ello el profesional contribuye a su bienestar, tranquilidad,
seguridad, confort, confianza y sobre todo a potenciar su espiritualidad y dignidad
humana. El profesional que tiene las competencias necesarias, actua con
profesionalismo, respeto, amabilidad y consideracién genera que el paciente sienta

la seguridad de su atencion. (33)

Por otro lado, es fundamental saber que la hemodidlisis se defini6 como un
procedimiento invasivo que tiene como objetivo reemplazar o sustituir la funcién
renal. Este procedimiento utiliza maquinas de dialisis y filtros especiales que
permiten la eliminacién de los diversos productos téxicos producidos por el cuerpo
gue se han acumulado en la sangre debido a la insuficiencia renal; sin embargo,
hay que tener en cuenta que este tipo de procedimiento se produce si sélo se

conserva entre el 10 y el 15% de la funcion renal. (34)

Asimismo, la hemodialisis implica el riesgo de reacciones adversas que

pueden ser infecciosas 0 no infecciosas, las cuales se deben a factores derivados
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del proceso y también del propio paciente. Entre los factores del proceso, los mas
importantes son las técnicas de tratamiento directo, la tecnologia, el tipo de acceso
vascular, los factores relacionados con el tiempo, la formacion y/o la experiencia en
el manejo del equipo, entre otros; mientras que los factores derivados del paciente
son las enfermedades cardiacas y la diabetes. (34)

Para que el procedimiento de hemodialisis se lleve a cabo, es importante que
el paciente reciba capacitacién desde el punto de vista técnico y humano. Los
profesionales de enfermeria tienen la responsabilidad y el compromiso de orientar
adecuadamente al paciente sobre el autocuidado, lo que ayudara a prevenir ciertas
complicaciones que afectan a la salud del mismo. (35)
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ll. MATERIALES Y METODO

2.1. Tipo y disefio de investigacion

El estudio fue de enfoque cuantitativo con alcance correlacional. El propésito
de la investigacion cuantitativa es utilizar el andlisis numérico y estadistico para
medir las variables a investigar; ademas, fue de alcance correlacional, ya que su
objetivo es determinar la relacion entre dos o mas fendémenos (36). Por lo tanto, de
acuerdo a lo expuesto, en el estudio este enfoque ayudé a medir las variables a
mediante el analisis numérico y estadistico, el cual se obtuvo a través de un
cuestionario; asimismo, fue correlacional, ya que se buscé relacionar las variables

de estudio.

Por otro lado, fue de disefio no experimental de corte transversal. El disefio
no experimental se caracteriza por analizar los factores sin manipular
deliberadamente las variables y es transversal, porque los datos o informacién es
obtenida en un momento Unico (36). En tal efecto, la investigacion fue no
experimental, ya que se analizaron los factores de las variables tal y como se dieron
en su ambito natural, es decir, no se manipularon las variables en ningin momento;
también fue transversal, ya que el cuestionario fue aplicado por Unica vez vy, por
tanto, la informacion o los datos se obtuvieron en un tnico momento. El diagrama

fue el siguiente:

V1

V2

M = Muestra

V1: Calidad del cuidado enfermero

V2: Satisfaccion del usuario

r = Relacion entre variables
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2.2. Variables, Operacionalizacién
Variable independiente: Calidad del cuidado enfermero

Definicion conceptual: La calidad del cuidado enfermero puede definirse como
las actividades direccionadas a generar satisfaccion en los pacientes o usuarios a
través de la prestacion de servicios sanitarios. Ademas, es una de las formas mas
adecuadas para que el paciente reciba todos los servicios necesarios para asegurar

una optima atencion sanitaria. (25)

Definicién operacional: Para medir la variable se utilizo la puntuacion de 30
items plasmados en un cuestionario, los mismos que se distribuyeron en tres

dimensiones.
Variable dependiente: Satisfaccion del usuario

Definicion conceptual: Es el grado de satisfaccion que los usuarios o pacientes
tienen con los servicios recibidos por el sistema de salud. En este sentido, la
satisfaccion del usuario es un factor que depende de la solucion dada a los
problemas o necesidades de los usuarios, de los resultados que esperan obtener a
traves de la atencion prestada por el profesional. (28)

Definicion operacional: Para medir la variable se utilizé la puntuacion de 31
items plasmados en un cuestionario, los mismos que se distribuyeron en cinco
dimensiones.
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Operacionalizacion de variables

Definicion Definicién Instrumento | Valores Tipo de Escala
Variables conceptual |operacional | Dimensiones Indicadores item finales variable |de
medicién
Efectividad 1,2
Eficacia 3,4
Actividades ——
Se utilizo la . o Eficiencia 5
direccionadas Técnico-Cientifica S—
puntuacion Continuidad 6
a generar -
de 30 items Seguridad 7,8
satisfaccion . Bajo=03 a
plasmados Integridad 9
) en los 44 puntos,
Calidad del . en un Respeto 10,11,12,13,14,15
) pacientes o0 ) ) — ) | regular=45 . _
cuidado ) cuestionario, Informacion 16 Cuestionario Categorica| Ordinal
usuarios a ) a 55 puntos
enfermero i los mismos Humana Interés 17,18
través de la y alto = 56
L que se Amabilidad 19
prestacion de| = i a 90 puntos
. distribuyeron Etica 20,21,22
servicios
. en tres Comodidad 23
sanitarios . )
dimensiones. Ambientacion 24,25,26,27
(25) Entorno _
Limpieza 28,29
Orden 30
Grado de| Se utilizo6 la ) Amabilidad 12 Insatisfecho
) . N Relaciones -
. .. | satisfaccion | puntuacion ] Atencion 2,4 =01a3l
Satisfaccion i interpersonales ) ] . .
~ | que los| de 31 items Interés 5 Cuestionario| puntos, |Categorica| Ordinal
del usuario ]
usuarios o plasmados ) Informacion poco
) Informacion .
pacientes en un recibida 6,7,8 satisfecho=
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tienen con los
servicios
recibidos por
el sistema de
salud (28)

cuestionario,
los mismos
que se
distribuyeron
en cinco

dimensiones.

Orientacion 9,10
Educacion 11,12
Accesibilidad Tiempo
tiempo ' ambiZnt: 13141516
Capacidad 17
Competencia Eficacia 18
cientifico técnica Respeto 19
Cuidado 20,21
Comodidad 22
Equipamiento 23,24
Confianza 25
Comodidad, Apariencia 26
seguridad y confianza | privacidad 27
Respeto 28,29
Atencion 30,31

32a63
puntos y
satisfecho
=64a93

puntos
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2.3. Poblacién de estudio, muestra, muestreo y criterios de seleccion

La poblacién es aquella que comprende un conjunto de personas, animales o
cosas que tienen caracteristicas en comun y con el pasar del tiempo dicha
poblacion puede presentar variaciones (37). En el estudio, la poblacion estuvo
conformada por un total de 70 pacientes que recibieron el servicio de hemodiélisis
en la clinica Innenor S.A.C. en el mes de agosto y septiembre del afio 2021;
asimismo, al considerarse una poblacion homogénea o reducida, no fue necesario
estimar una muestra, por lo que se abordé a toda la poblacién, con el fin de que los

resultados fueran lo mas consistentes posibles.

Como criterios de inclusion se consider6 a pacientes mayores a 18 afios que
recibieron el servicio de hemodialisis, pacientes que aceptaron participar
voluntariamente en la aplicacion del cuestionario, pacientes que firmaron el
consentimiento informado, pacientes que completaron correctamente el
cuestionario. Los criterios de exclusion fueron pacientes con problemas de salud
fisica o mental que impidi6 resolver el cuestionario, pacientes sujetos a un
tratamiento diferente a la quimioterapia y pacientes que no firmaron el

consentimiento informado.

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y

confiabilidad

Como técnica se utilizé la encuesta, la cual permite recoger informacion sobre
las variables objeto de estudio (36). En la investigacion, esta técnica permitié
recoger informacion relativa a las variables de estudio, que fue proporcionada por

la poblacion objeto de estudio.

Ademas, como instrumento se utilizé el cuestionario, el cual se definié como
un conjunto de items que permiten recoger informacion para alcanzar los objetivos
de unainvestigacion (36). Para los fines del estudio, se utilizaron dos cuestionarios,
uno para el cuidado enfermero y otro para la satisfaccion del usuario, los mismos

gue se describen a continuacion:
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El cuestionario de calidad del cuidado enfermero fue creado por Altamirano
Céaceres Sandra Ximena 2017, el cual comprendio 30 items, los mismos que se
distribuyeron en tres dimensiones: técnico-cientifica con nueve items
(1,2,3,45,6,7,8,9), la dimension humana con trece items
(10,11,12,13,14,15,16,17,18,19,20,21,22) y la dimensién entorno con ocho items
(23,24,25,26,27,28,29,30). Las alternativas de respuesta fueron en escala Likert
que van desde 1 (nunca) a 3 (siempre); la aplicacion fue individual con un tiempo
de 15 a 20 minutos aproximadamente y las categorias de interpretacién fueron:

Bajo = 03 a 44 puntos, regular= 45 a 55 puntos y alto = 56 a 90 puntos.

Asimismo, en términos psicomeétricos, la autora sometio el instrumento a la
validez de contenido y de constructo mediante el juicio de expertos, que bajo su
experiencia y conocimiento dieron su aprobacion para ser aplicado a la poblacion
estudiada. Por otro lado, también sometio el instrumento al Alfa de Cronbach,
donde obtuvo un valor de 0.811, lo cual es un resultado muy favorable e indico que

el instrumento genera resultados consistentes y coherentes.

El cuestionario de satisfaccion del usuario fue creado por la Dra. Galeano y
adaptado por Urrutia S en el 2016, el cual estuvo compuesto por 31 items, los
mismos que se distribuyeron en cinco dimensiones: relaciones interpersonales con
cinco items (1,2,3,4,5), informacién con siete items (6,7,8,9,10,11,12), accesibilidad
y tiempo con cuatro items (13,14,15,16), competencia cientifico técnica con cinco
items (17,18,19,20,21) y comodidad, seguridad y confianza con diez items
(22,23,24,25,26,27,28,29,30,31). Las alternativas de respuesta fueron en escala
Likert que van desde 1 (insatisfecho) a 3 (satisfecho); la aplicacion fue individual
con un tiempo de 15 a 20 minutos aproximadamente y las categorias de
interpretacion fueron: Insatisfecho = 01 a 31 puntos, poco satisfecho= 32 a 63

puntos y satisfecho = 64 a 93 puntos.

En términos psicomeétricos, la autora sometio el instrumento a la validez de
contenido y de constructo por el juicio de expertos, los mismos que a través de su
conocimiento sefalaron que el instrumento recoge informacion confiable. Por otro

lado, también sometid el instrumento al Alfa de Cronbach, donde obtuvo un valor
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de 0.97, lo cual es un resultado muy favorable e indicé que el instrumento genera

resultados consistentes y coherentes.
2.5. Procedimiento de andlisis de datos

Los datos recolectados a través del cuestionario fueron analizados a traves
del programa Microsoft Excel, el cual permitio verter la informacion en una hoja de
datos para su posterior descripcion estadistica y para una mejor comprension, los
datos fueron distribuidos en tablas con frecuencias y porcentajes; ademas, también
fue necesario utilizar el programa SPSS version 25, el cual ayud6 a determinar la

relacion de las variables objeto de estudio.
2.6. Criterios éticos

Para fines de la investigacion se utilizé de los criterios planteados en el informe
de Belmont. (38)

Respeto a las personas: Cuando la investigacion involucra a personas, es
esencial tener claro el respeto y la libertad del participante para tomar cualquier
decisién. En la investigacion, las autoras actuaron con profesionalidad, donde se
utilizé la comunicacion para manifestar que todos los participantes tuvieron plena
libertad para decidir su participacion en la administracion del cuestionario. Ademas,
también se les informé el tiempo de aplicacién, la calidad en que fueron evaluados
y sobre todo que fueron libres de dejar de responder el cuestionario si tienen alguna

dificultad y que pudieron retirarse sin ningun inconveniente. (38)

Beneficencia: Hace referencia que en una investigacidon es importante
garantizar el bienestar de las personas. Se utiliz6 este criterio, ya que las
investigadoras tuvieron toda la responsabilidad de que los participantes en la
aplicacion del cuestionario no se vean afectados bajo ninguna circunstancia;
ademas, se tratd a cada participante con profesionalidad y ética, respetando sus
derechos y las decisiones que decidan tomar; asimismo, se les explico que el tnico
beneficio que obtendrian es el conocimiento de sus resultados, que pueden solicitar
a las responsables de la investigacion. (38)

31



Justicia: Este criterio permite que todas las personas involucradas en la
aplicacion del cuestionario sean tratadas por igual; para ello, se traté a todos los
pacientes con igualdad y se evité cualquier tipo de discriminacion, asi como la
exclusion de aquellos pacientes o participantes que no hayan sido considerados en

los criterios de inclusién en la poblacion de estudio. (38)
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lIl. RESULTADOS Y DISCUSION

3.1. Resultados

Tabla 1

Relacién entre calidad del cuidado enfermero y satisfaccién del usuario en
servicio de hemodiélisis de la clinica Innenor S.A.C., Chiclayo 2021

Satisfaccion del usuario

Rho de Spearman ,535™
Calidad del cuidado enfermero Sig. (bilateral) ,003
N 70

Nota: Cuestionario aplicado a usuarios del servicio de hemodialisis de la clinica
Innenor S.A.C., Chiclayo 2021

Existe relacion positiva moderada entre calidad del cuidado enfermero vy la
satisfaccién del usuario, evidenciando un coeficiente Rho de Spearman de 0,535y
ademas fue una correlacion significativa, ya que se obtuvo una significancia de
0,003. Por lo tanto, los resultados fueron evidentes que la satisfaccion del usuario
depende de la calidad de los cuidados de enfermeria, por lo que se acepté la
hipotesis alterna H1.
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Tabla 2

Nivel de calidad del cuidado enfermero segun sus dimensiones en el servicio de

hemodialisis de la clinica Innenor S.A.C., Chiclayo 2021

Técnico- Calidad del cuidado
o Humana Entorno
Categorias cientifica enfermero
n % n % n % n %
Bajo 28 3% 22 31% 21 29% 11 16%
Regular 23 32% 25 35% 23 32% 30 43%
Alto 20  28% 23 33% 27 38% 29 41%
Total 70 100% 70 100% 70 100% 70 100%

Nota: Cuestionario aplicado a usuarios del servicio de hemodialisis de la clinica
Innenor S.A.C., Chiclayo 2021

La calidad del cuidado enfermero prevalecié en un nivel regular con 43%, lo

gue indic6 que algunos de los usuarios consideraron que el personal de enfermeria

no mostro suficiente amabilidad para atender o resolver sus necesidades; sin

embargo, un 16% predomind en un nivel bajo; asimismo, la dimensién técnico-

cientifica alcanzé un nivel bajo con 39% y un nivel alto con 28%; la dimension

humana prevalecié en un nivel regular con 35% y un nivel bajo con 31%; sin

embargo, la dimensién entorno mostré un nivel alto con 38% y un nivel bajo con

29%.
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Tabla 3

Nivel de satisfaccién segun las dimensiones en el servicio de hemodialisis de la

clinica Innenor S.A.C., Chiclayo 2021

Relaciones o Competenci Comodidad, ) .
) ) Accesibilida ) ] ) Satisfaccion
interpersona Informacion ) a cientifico  seguridad y )
Categorias dy tiempo o ] del usuario
les técnica confianza
n % n % n % n % n % n %
Insatisfecho 42 60% 39 56% 43 61% 46 66% 31 44% 26 37%
Poco
. 12 17% 15 22% 11 15% 7 9% 6 8% 21 30%
satisfecho
Satisfecho 16 23% 16 22% 16 23% 17 25% 33 47% 23 33%
Total 70 100% 70 100% 70 100% 70 100% 70 100% 70 100%

Nota: Cuestionario aplicado a usuarios en servicio de hemodialisis de la clinica
Innenor S.A.C., Chiclayo 2021.

El 37% de los usuarios evaluados estuvieron insatisfechos con el servicio de

hemodialisis en la clinica Innenor S.A.C. y el 30% poco satisfecho; ademas, el 60%

estuvo insatisfecho con el factor relaciones interpersonales y el 17% poco

satisfecho; el 56% también estuvo insatisfecho con la dimension informacion y el

22% poco satisfecho; el 61% estuvo insatisfecho con la accesibilidad y tiempo y el

15% poco satisfecho; el 66% estuvo insatisfecho con la dimension competencia

cientifico-técnica y el 9% poco satisfecho; sin embargo, la comodidad, seguridad y

confianza fueron percibidas como favorables por el 47% y sélo el 8% indicé estar

poco satisfecho.
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3.2. Discusion

La calidad de los cuidados de enfermeria y la satisfaccion del usuario son dos
factores que juegan un papel fundamental en las organizaciones sanitarias, ya que
un usuario se siente satisfecho cuando recibe un servicio que cumple con los
estandares de calidad (25); ademas, en la revision de los antecedentes también se
demostré6 que la satisfaccion del usuario depende de la calidad del cuidado
brindado por los profesionales de la salud (21). Se demostrdé que existe relacion
positiva moderada entre calidad del cuidado enfermero y la satisfaccion del usuario,

evidenciando un coeficiente de 0,535 y un nivel de significancia de 0,003.

En coincidencia se tuvo a un estudio realizado en Chiclayo, donde se sefiald
que estas variables se relacionaron con un equivalente de 0,956 y ademas fue una
relacion significativa con 0,000 (21). Un estudio realizado en el Hospital Alta
Complejidad Virgen de la Puerta, también sefial6 que la calidad del cuidado
enfermero y la satisfacciéon del usuario se relacionaron con un coeficiente de 0,970
(17). Las coincidencias indicaron estadisticamente que al mejorar la calidad del

cuidado enfermero mejora la satisfaccion de los usuarios o pacientes.

La calidad del cuidado enfermero se defini6 como la actividad dirigida a
generar satisfaccion en los pacientes o usuarios a través de la prestacion de
servicios sanitarios. Por lo tanto, este factor se cumple a través de los resultados
alcanzados por la satisfaccion de los requerimientos o necesidades del paciente,
en los que interviene directamente el profesional de la salud (25). Se encontré que
el cuidado enfermero prevalecié en un nivel regular con un 43% Yy un 16% prevaleci6

en un nivel bajo.

Resultado similar demostré un estudio realizado en el centro de salud de
Chiclayo, donde manifesté que la calidad del cuidado alcanz6 un nivel medio con
un 44% (19). Estas semejanzas se debieron a que algunos de los usuarios
consideraron que el personal de enfermeria no mostré la suficiente amabilidad para
atender o solucionar sus necesidades e incluso para proporcionarles la orientacion
e informacion necesaria sobre su enfermedad. Sin embargo, existen discrepancias

con un estudio realizado en Chiclayo, donde se evidencié que la calidad de los
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cuidados alcanzé un nivel alto con un 65%, lo que signific6 que los usuarios
percibieron favorablemente la calidad de los cuidados ofrecidos por los

profesionales de enfermeria. (21)

La dimension técnico-cientifica involucra todas las acciones asistenciales
ofrecidas por los profesionales de la salud, a través de técnicas y procedimientos
basados en el conocimiento cientifico y ajustados a la calidez y calidad del ser
holistico (27). Se demostré que este factor predominé en un nivel bajo con 39% y
en un nivel alto con 28%. Este resultado difiere con los hallazgos de un estudio
desarrollado en un Hospital Publico del Callao, donde se demostré que la dimension
técnico-cientifica prevalecio en un nivel medio con 51% (18). Estas discrepancias
indicaron que los usuarios evaluados en el presente estudio tuvieron una
percepcion desfavorable del conocimiento del profesional de enfermeria sobre el
material técnico utilizado para el cuidado del usuario.

La dimensién humana es la relacion enfermera-paciente, lo que indica que el
usuario debe recibir una atencion humanizada donde prevalezca un equilibrio en el
bienestar psicoldgico, fisico, social y ambiental (27). Se encontré que la dimension
humana prevalecioé en un nivel regular con 35% y un nivel bajo con 31%. Resultado
similar obtuvo un estudio realizado en Lima, donde puntualizé que el factor humano
prevalecié en un nivel medio con un 57% (18). Estas similitudes refirieron que
algunos usuarios consideraron que la relacion enfermera-paciente no fue favorable,
es decir, en ocasiones no se mostré amabilidad o la informacién proporcionada

sobre su estado de salud no fue oportuna.

La dimensién entorno, se refiere a las peculiaridades del ambiente donde el
paciente va a ser atendido; éste debe ser lo mas adecuado posible, donde haya
suficiente aire, ventilacién, limpieza y orden (27). Se evidencié que la dimension
entorno prevalecié en un nivel alto con 38% y en un nivel bajo con 29%. Este
resultado discrepa con un estudio realizado en un Hospital Publico del Callao,
donde se demostré que la dimensién entorno mostré un nivel regular con 54% (18)
y esto se debié a que los usuarios evaluados en el presente estudio consideraron
gue el ambiente donde fueron atendidos fue adecuado, hay buena higiene,

ventilacion, etc.
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La satisfaccion del usuario es el grado de satisfaccion que éste tiene con los
servicios recibidos por el sistema de salud (28). En el caso de los pacientes que
reciben hemodidlisis, la atencion debe ser de alta calidad, ya que se pueden
presentar complicaciones durante las sesiones y es importante que éstas sean
identificadas oportunamente para evitar consecuencias como dolor precordial,
coagulacion, pérdida de sangre, etc. (32)

Se encontrd que el 37% de los usuarios estaban insatisfechos con el servicio
de hemodialisis y el 30% estaban poco satisfechos. Estos resultados difieren de los
hallazgos demostrados por un estudio desarrollado en Chiclayo, donde precis6 que
la satisfaccion de los evaluados prevalecié en un nivel alto con un 70% (21). Estas
diferencias pueden deberse a que los pacientes evaluados en el presente estudio
consideraron que en ocasiones no fueron escuchados por el personal de
enfermeria, la comunicacion no fue amigable o no se sintieron comodos con la
calidad de la atencion ofrecida.

Por otro lado, la dimension relaciones interpersonales es la relacion que se
genera entre enfermera-paciente, ofreciendo respeto, comprension, cercania v,
sobre todo, seguridad. Ademas, la dimension informacion esté relacionada con las
acciones que realiza el personal sanitario para satisfacer alguna necesidad o
requerimiento del usuario. La accesibilidad y tiempo, se refiere a todos los atributos
gue intervienen en el servicio de enfermeria, ademas de considerar el tiempo y la
distancia que el personal de salud necesita para acudir al llamado del paciente para
satisfacer todos sus requerimientos de manera oportuna. (33)

Se encontr6 que el 60% estaba insatisfecho con el factor relaciones
interpersonales, el 56% estaba insatisfecho con la dimension de la informacion y el
61% también estaba insatisfecho con la accesibilidad y el tiempo. Resultados
similares se evidenci6 en un estudio realizado en el Hospital San Vicente de Paul
Ibarra, donde agregé que la accesibilidad, la informacion y las relaciones
interpersonales prevalecieron en un nivel bajo con 48%, 69% y 72% (14). Estas
similitudes refieren a que el profesional no mostr6 amabilidad al atender las
necesidades o inquietudes de los pacientes, no brindé informacién oportuna sobre

38



su estado de salud y el tiempo que el usuario espera para ser atendido no fue el
adecuado.

Ademas, la dimension competencia cientifico técnica garantiza que la
atencion prestada en los diferentes sistemas sanitarios sea de alta calidad (33). Sin
embargo, se encontré que el 66% estaba insatisfecho con esta dimensién. Este
resultado difiere con una investigacion realizada en el Hospital Belén de Trujillo,
donde se manifestd que el 58% estaba satisfecho con la dimension de competencia
cientifico técnica (16). Esta discrepancia puede deberse a que los usuarios
evaluados consideraron que el profesional no demostré suficiente eficacia en la

atencion que debio recibir el paciente.

La dimension comodidad, seguridad y confianza involucra la limpieza,
equipamiento, infraestructura, apariencia y las actividades diarias que realiza el
profesional en el cuidado responsable del paciente y su familia, es decir, con esto
el profesional contribuye a su bienestar, tranquilidad, seguridad, confort, confianza
y sobre todo a potenciar su espiritualidad y dignidad humana (33). Se demostro que
el 47% estaban satisfechos con esta dimensién, lo que significa que la mayoria de
los evaluados estaban satisfechos con la comodidad y la limpieza dentro del
servicio en el que son atendidos.

La principal limitacién del estudio es que tuvo una muestra pequefia pudiendo
extenderse a otras poblaciones con caracteristicas similares; sin embargo, se
abordé el 100% de la poblacion para garantizar la consistencia de los resultados,
pero es importante que futuros estudios profundicen las variables en poblaciones
mas grandes.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusiones

Existe relacion positiva moderada y significativa (Rho=0,535; p=0,003) entre
calidad del cuidado enfermero y la satisfaccion del usuario en servicio de

hemodialisis de la clinica Innenor S.A.C.,

La calidad del cuidado enfermero prevalecio en un nivel regular con 43% vy la
dimension humana también prevalecié en un nivel regular con 35%, sin embargo,
la dimension técnico-cientifica alcanzé un nivel bajo con 39% y la dimension

entorno mostré un nivel alto con 38%.

El 37% de los usuarios estuvieron insatisfechos con el servicio de
hemodialisis; ademas, el 60% estuvo insatisfecho con el factor relaciones
interpersonales, el 56% también estuvo insatisfecho con la dimension informacién,
el 61% estuvo insatisfecho con la accesibilidad y tiempo, el 66% estuvo insatisfecho
con la competencia cientifico-técnica; sin embargo, la dimension comodidad,

seguridad y confianza fue percibida como favorable por el 47%.
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4.2. Recomendaciones

A la clinica Innenor S.A.C., fortalecer los mecanismos de comunicacion e
interaccion con los usuarios y adicionalmente desarrollar un protocolo sobre la
calidad del cuidado enfermero para garantizar los estandares de calidad y la

satisfaccion de los usuarios.

A las enfermeras de la unidad de hemodialisis, escuchar atentamente las
necesidades o requerimientos de los usuarios, identificarse y dirigirse a ellos con
amabilidad, respeto y explicar los cuidados utilizando términos sencillos y, sobre
todo, inspirar confianza para que el paciente pueda expresar sus emociones con

mayor facilidad.

A los profesionales de enfermeria, potenciar o fortalecer sus habilidades y
competencias participando en programas de formacion o educativos que les
permitan mantenerse actualizados y, lo mas importante, contar con la preparacion
técnica y cientifica para garantizar el cuidado holistico y de calidad que los usuarios

necesitan recibir.
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ANEXOS
ANEXO 1
INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Cuestionario de calidad del cuidado enfermero

Instrucciones: Estimado Sefior (Sra.) el propdsito de este cuestionario es obtener

informacion acerca de la calidad del cuidado enfermero desde la percepcién del

paciente. Por favor, lea detenidamente cada una de los items y marca con un aspa

(X) la alternativa que crea conveniente. Sus respuestas seran anoénimas, por lo que

se le pide responder con la mayor sinceridad posible.

Edad...... Sexo: F () M ()

Nunca (1) A veces (2) Siempre (3)

NO

items

11]2]3

Técnico-Cientifica

¢La enfermera presenta habilidad al realizar los procedimientos?

N

¢, Observa que la enfermera emplea conocimientos durante los
cuidados que le brinda?

¢La enfermera le explico los procedimientos y medicamentos que le
fueron aplicados?

¢La enfermera le explica cdmo mejorar su autocuidado?

¢La enfermera lo examiné varias veces durante el turno?

o |0~ W

¢La enfermera se lava las manos antes de realizar algun
procedimiento?

\l

¢La enfermera se muestra segura al brindarle el tratamiento
indicado?

¢La enfermera lo cambié de posicién durante el turno?

¢La enfermera presenta organizacion en sus actividades durante el
turno?

Humana

10

¢La enfermera lo saluda al ingresar a su ambiente?

11

¢La enfermera se identifica con su nombre?

12

¢La enfermera lo llama por su nombre?

13

¢La enfermera se muestra amable al momento de atenderlo?

14

¢Piensa usted que la enfermera se preocupa por brindarle el
medicamento a la hora indicada?

15

¢La enfermera permite que exprese sus preocupaciones y temores?

16

¢La enfermera le brindé orientacion cuando usted ingresé al
servicio?
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17

¢Acude de manera inmediata ante alguna necesidad para su
cuidado?

18

¢La enfermera responde sus dudas con términos sencillos y de facil
entendimiento?

19

¢,Cuando la enfermera se dirige a usted, lo mira directamente y
realiza gestos amables?

20

¢La enfermera pregunta y observa las necesidades que presenta en
forma periédica y regular?

21

¢La enfermera solicita su colaboracién cuando va a realizarle un
procedimiento?

22

¢,Cuando presenta dolor y pide la atencion de la enfermera, acude de
manera inmediata?

Entorno

23

¢La enfermera le mostré el ambiente que iba a ocupar cuando
ingreso al servicio?

24

¢El ambiente donde esta hospitalizado lo observa limpio?

25

¢El ambiente donde se encuentra esta bien iluminado?

26

¢ El ambiente donde se encuentra tiene buena ventilacion?

27

¢ El ambiente donde se encuentra es adecuado para mantener su
privacidad?

28

¢, Si hay mucho ruido la enfermera se preocupa por disminuir el ruido
y facilitar su descanso?

29

¢La enfermera ha preservado su intimidad durante el aseo personal?

30

¢La enfermera se preocupa de que su velador y su ropa de cama
estén limpios y organizados?
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Cuestionario de satisfaccion del usuario

Instrucciones: Estimado Sefior (Sra.) el siguiente cuestionario tiene como objetivo
recolectar informacion para medir el grado de satisfaccion que siente al ser cuidado
y/o atendido por el enfermero en el servicio de oncologia de este hospital. Por favor,
lea detenidamente cada una de los items y marca con un aspa (X) la alternativa
que crea conveniente. Sus respuestas seran anonimas, por lo que se le pide

responder con la mayor sinceridad posible.

Edad...... Sexo: F () M()

Insatisfecho (1) Poco satisfecho (2) Satisfecho (3)

N° items [1]2]3

Relaciones interpersonales

Esta satisfecho con la amabilidad que lo atendio la enfermera.

La enfermera le contestd amablemente a sus preguntas.

La enfermera que lo atendié le hizo sentir como un ser Unico y
especial.

La enfermera que lo atendié lo llamd por su nombre.

albh| W |IN|

La enfermera le mostro6 interés al atenderlo.

Informacion

g |Esta satisfecho con la informacion que recibié de la enfermera
acerca de su estado de salud.

La informacion que recibié sobre su salud le ayudé a calmar sus
dudas.

8 Esta contento con la consejeria que le dan acerca de su
enfermedad y tratamiento.

9 Esta satisfecho con la orientacién que recibe de la enfermera
para realizar algin procedimiento.

10 |La enfermera lo orienta para la realizacién de algun tramite.

11 Esta satisfecho con la educacién que recibié de la enfermera al
momento del alta.

12 Esta satisfecho en el modo en que el personal de enfermeria
prestd atencidn a su consulta.

Accesibilidad y tiempo

13 |Esta satisfecho con el tiempo de atencién que le dedico la
enfermera.

14 Esta satisfecho con los ambientes de emergencia. (lluminacion,
ventilacion, limpieza, cercania)
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Esta satisfecho con el tiempo que utilizé la enfermera para acudir

15 a su llamado.

16 Esté satisfecho con el tiempo que espero para recibir la atencion
de la enfermera.
Competencia cientifico — técnica

17 |Se siente satisfecho con la capacidad profesional de la
enfermera.

18 Se siente satisfecho con la eficacia y resolucion de sus cuidados
de salud por parte de la enfermera.

19 |Se siente satisfecho con el respeto a su intimidad que le mostré
la enfermera.

20 |Laenfermera que lo cuid6 conoce su trabajo.

21 Se siente satisfecho con el cuidado que le brindé la enfermera de
turno.
Comodidad, seguridad y confianza

29 Esta satis_fecho con la comodidad y limpieza en el servicio de
emergencia.

23 Esta satisfecho con el equipamiento, instrumentos y aparatos
médicos en el servicio de emergencia

24 Esta satisfecho con la capacidad de hospitalizacién en el servicio
de emergencia.

o5 Esta satisfecho con la confianza y seguridad que le inspiro la
enfermera.

o6 |Se siente satisfecho con la apariencia y aspecto personal del
personal de enfermeria que lo atiende.

27 Esta satisfecho con la privacidad de los ambientes de
emergencia.

28 |La enfermera se presentd al momento de su ingreso al hospital.

29 La enfermera que lo cu@qlc’) respeta sus creencias en relacion a su
enfermedad y su curacion.

30 | Se siente satisfecho con la atencion recibida por la enfermera (o).

31 Recomendaria usted a sus familiares y/o amigos para ser

atendido en este hospital.
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ANEXO 2

CONSENTIMIENTO INFORMADO

identificado (@) con DNI.............ooiiiiiiiin, acepto participar voluntariamente en
la investigacion titulada “Calidad del cuidado enfermero y satisfaccion del usuario
en servicio de hemodialisis en una clinica de Chiclayo, 2021”, dirigida por: Camizan
Mendoza Anahi Rocio Vasquez Salazar Evelin.

Recibi la informacion que tengo que dar respuesta a dos cuestionarios, los cuales
llevaran un tiempo de 25 aproximadamente. Asi mismo, tengo en conocimiento que
la informacion serd totalmente confidencial y soOlo sera utlizada para fines

académicos.

He sido informado, que puedo realizar las preguntas que yo crea conveniente
durante la aplicacion de la investigacion y que puedo retirarme en el momento que

yO crea conveniente, sin que esta accion perjudigue a mi persona.

Tengo en claro, que una vez concluida la investigacion puedo solicitar los
resultados directamente a las autoras de investigacion.

Camizan Mendoza Anahi Rocio Vasquez Salazar Evelin
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ANEXO 3

’[$ UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

“Afio del Bicentenario del Peru: 200 afios de Independencia"

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Pimentel, setiembre del 2021

CARTA N2133-2021/FACSA-USS

Lecra, N
Lic. Andrés lf)é\lllla Medmliez , {N NCE;,%T S‘%'Cc;
Instituto Nefroldgico del Norte S.A.C 7)° 2% Urh. Retazea-ChicLAYO
Presente. - B AT I R )
s C. Andrés Dduj

ADMIRIS T, éndez

ASUNTO: AUTORIZACION PARA EJECUCION DE PROYECTO DE TESIS

Mediante la presente le expreso nuestro cordial saludo institucional, a la vez presentarle a
VASQUEZ SALAZAR EVELIN YAQUELINE estudiante de la Escuela de Enfermeria de la Universidad
Sefior de Sipan, que esta realizando el proyecto de tesis denominado: “CALIDAD DEL CUIDADO
ENFERMERO Y SATISFACCION DEL USUARIO EN SERVICIO DE HEMODIALISIS DE UNA CLINICA DE

CHICLAYO, 2021”, este proyecto es requisito fundamental en la asignatura de Investigacién |I.

Motivo por el cual, acudo a su despacho para solicitarle tenga a bien conceder el permiso a la
estudiante para ejecutar el proyecto de investigacién en la Facultad que usted tan dignamente

dirige.

Atentamente,

5

ADMISION E INFORMES
074 481610 - 074 481632
CAMPUS USS

Km. 5, carretera a Pimente

Chiclayc, Perd

CARTA DE AUTORIZACION PARA LA RECOLECCION DE LA INFORMACION
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I$ UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

“Afo del Bicentenario del Peru: 200 afios de Independencia”

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Pimentel, setiembre del 921

CARTA N2132-2021/FACSA-USS ( Cctg o1y

Lic. Andrés Davila Mendez F’I_‘I‘ y NCENQVR pite »'A' c
Instituto Nefroldgico del Norte S.A.C o s T — e L
Presente. - & A"{rocufm?satu lgo <endez

ASUNTO: AUTORIZACION PARA EJECUCION DE PROYECTO DE TESIS

Mediante la presente le expreso nuestro cordial saludo institucional, a la vez presentarle a
CAMIZAN MENDOZA ROCIO ANAHI estudiante de la Escuela de Enfermeria de la Universidad
Sefior de Sipan, que estd realizando el proyecto de tesis denominado: “CALIDAD DEL CUIDADO
ENFERMERO Y SATISFACCION DEL USUARIO EN SERVICIO DE HEMODIALISIS DE UNA CLINICA DE

CHICLAYO, 2021”, este proyecto es requisito fundamental en la asignatura de Investigacion 1.

Motivo por el cual, acudo a su despacho para solicitarle tenga a bien conceder el permiso a la
estudiante para ejecutar el proyecto de investigacién en la Facultad que usted tan dignamente

dirige.

Atentamente,
/AL,
(0 Lot 4
7 ADMISION E INFORMES

Mg Cindy Elizabeth Vargas Cabrera
Directora de fu Escueha Profesionai de 074 481610 - 074 481632
Enfermeria
(BN u(s(nnn SENOR DE SIPAN CAMPUS USS

Km. §, carretera a Pimente

Chiclayc, Pert
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ANEXO 4

CARTA DE ACEPTACION DE LA INSTITUCION PARA LA RECOLECCION DE

DATOS

INSTITUTO NEFROUROLOGICO DEL NORTE S.A.C

CARTA N° 144/22 INNENOR S.A.C.

Chiclayo, 07 de julio del 2022

Sra:

Mg. CINDY ELIZABETH VARGAS CABRERA
Directora de la Escuela Profesional de Enfermeria
UNIVERSIDAD SENOR DE SIPAN

Presente. -

Referencia: CARTA N°132-2021/FACSA-USS

Tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarla muy cordialmente y a la vez
comunicarle que damos por ACEPTADA su solicitud de permiso para la ejecucién del
proyecto de tesis denominado: “CALIDAD DEL CUIDADO ENFERMERO Y
SATISFACCION DEL USUARIO EN SERVICIO DE HEMODIALISIS DE UNA CLIiNICA
DE CHICLAYO, 2021”, por vuestra estudiante CAMIZAN MENDOZA ROCIO ANAHI.

Sin otro particular,

Atentamente,

INNENGT

Frapgisco Chneo 280 Urb 7-u1=a‘L:‘l;LA\D
é. Ddvela Méndez
RADOR

CALLE FRANCISCO CUNEO 280 — URB. PATAZCA — CHICLAYO
TELEF. 074-490471 — email: andres.davila@innenorsac.com
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INSTITUTO NEFROUROLOGICO DEL NORTE S.A.C

CARTA N° 145/22 INNENOR S.A.C.

Chiclayo, 07 de julio del 2022

Sra:

Mg. CINDY ELIZABETH VARGAS CABRERA
Directora de la Escuela Profesional de Enfermeria
UNIVERSIDAD SENOR DE SIPAN

Presente. -

Referencia: CARTA N°133-2021/FACSA-USS

Tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarla muy cordiaimente y a la vez
comunicarle que damos por ACEPTADA su solicitud de permiso para la ejecucion del
proyecto de tesis denominado: “CALIDAD DEL CUIDADO ENFERMERO Y
SATISFACCION DEL USUARIO EN SERVICIO DE HEMODIALISIS DE UNA CLINICA
DE CHICLAYO, 2021”, por vuestra estudiante VASQUEZ SALAZAR EVELIN
YAQUELINE.

Sin otro particular,

Atentamente,

INME! 7/ S.A.C.

Frp;oém.u 200 Uiuf Patez2a-CHICLAYO

C. Andrés Da;.}lzr Méndez

ADMINISTRADOR

CALLE FRANCISCO CUNEO 280 - URB. PATAZCA - CHICLAYO
TELEF. 074-490471 — email: andres.davila@innenorsac.com
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ANEXO 5

RESOLUCION DEAPROBACION DEL TRABAJO DE INVESTIGACION

[$; UNIVERSIDAD

aENOR DE SIPAN
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
RESOLUCION N°0303- 20210/FCS-USS

Pimented, 12 de |ullp sl 2021
Wisto:

Bl proveido del decand de |a Facultad de Clencias de la Salud al ofido N° D0L2-2021 [EE-USS
de fecha 06 oe |ulo del 2021, mediarie & cual 52 emitsn o PROYECTOS DE TESS,

comesponderts & 13 asignatura de Investigacion | perodo 20211, pars aprobacion.
CONSIDERANDO:

Que 13 ley Universiara N° 30220, cstablecs &N s ariculo 457 que 13 Mvestgackn constiuys
una Tuncion esencial y obilgaioria de la Universidad, que |a fomenta y realtza, respondiendo a
raves de |3 produceion o conocimicnin y desamolo oe tecnologias 3 |38 necesidades de 1
sociedad, con especial enfasis en la realidad naclonal. Los doceres, estudlaniss y graduados

participan en 13 aciividad investigadora en su propia Instfitucion o en redes de Investigacion
nacional o Intemacional, creadas por 1as instiucionss paolicas o privadas.

Que, &l Aticuio 35° del reglamento oe Investigacion VT LSS, estabiece que “El comite de
Investigasion de |a escusia profesional aprusha & tema oel proyecto de Investigacion y del
rabalo te Ivestgaion aconde a las lineas de investigasion Insttucional™.

Que, medlante documenn de visios se s0llcia 3 AFROSACION de Ios PROYECTOS DE TESIS,
para obiener & Thuko Profesional.

Estnto dispesio en ol Reglamento de la Universkad Ssfor de Sipan y en memo a |
aibuciones conferiss.

SE RESUELVE:

Articuio N'D1: APROBAR s PROYECTOS DE TESIE, para oblener &f THUle Profesional,
comespondienis 3 la askgnatura de Investigacion | parodo 2021- 1, que 3 contnuasion se detallan:

L AUTORES TIMULD

1 AMAMBAL CORDMADD ANA MARIA | SATISFACCION DE PACIENTES
RECUPERADOS RESPECTO Al
CUIDRDO  ENFERMERD DURANTE LA
PAMDEMIA EM UM HOSPITAL DE LA
LISERTAD, 2021

2 AURICH ESTRES LABURAL DEL PERGOMAL Dt
RODRIGUEZ SALUD EN TIEMPCS DE COMD-19 EN UM
S0OL DE MARLA POLICLIMICD DE LA ClUDAD DE

CHICLAYD, 2021

SINDROME DE BURNCUT EM TIEMIPOS
DE PAMDEMIA EM PROFESIONALES DE
LA FALUD EN UN ESTABLECIMIENTO DE
PRIMER MWIVEL, CHICLAYD 2021

3 BARCDO TELLD

O
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UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

T |CALLE CASTILLO YAQUILINY LUZ | CONCCIMIENTOS ¥ FRACTICAS OF LAS
MADRES EM  PREVENCION DI
ENFERMEDADES  DIARREICAS  EN
LACTANTES MAYORES DEL CENTRO DI
SALLID PIMENTEL 2021
E | CAMALHD TORRES SAMAME | FUNCIONALIDAD  FAMILIAR DF  LAS
CARRASCO MARIA DE LOS | ADOLESCENTES EMBARAZADCS
ELVIRA LUCILA | ANGELES ATENDIDAS EN UN CENTRO DE SALUD
DE FATIMA LAMEAYEQUE 2021
& | CAMIZAN VASGUES CALIDAD DEL CUIDADD ENFERMERD 7
MENDOZA SALAZAR EVELIN | SATISFACCION DEL  USUARIO  EN
ROCID ANSHT | YACLIELINE SERVICID DF HEMODIALESIS DE UNA
CLINICA DE CHICLAYD, 2021
7 |DE LA CRUZ | YRIGON SATISFACCION  DE CUIDADG
MANAYAY DELGADD HANSY | ENFERMERD EN PACIENTES
ROSA MARIA RECUPERADGS POR COVIIE EN UM
ESTABLECIMIENTO DI SALLID
FERRENAFE 2021
B | WELISA JESUS DIAZ ALVA ESTRES Y DESENPEND  LABGRAL
DURANTE EL CONFINAMIENTO D61
PERSONAL DE ENFERMERIA. EN UM
HOSFITAL PUBLICD, CHACHAROYAS
2021
EI IV TORRES FALTORE 5 SOCIOCULTURALES
TANTALEAN | VENTURA KIARA | PRESENTES EN MENORES DE 2 AROS
MARIA ISABEL | MICIH CON  DIAGNOSTICO  DE  AMEMIA
FERRCE NICA M LM
ESTABLECIMIENTO DI SALLID
LAMEAYEQUE 2070
0| FARE AN DIAZ NOELIA DEL ROCILLD | INTELIGENCIA EMOCIONAL ¥ WMANEIO
DEL ESTRES EN ENFERMERAS DE UM
CENTRI DE SALUD DE CHICLAYO, 7071
T | GARCIA GUERRE R NIVEL DE CONDCMIENTD ¥ CAPACIDAD
MULATILLE CASTILLD MARY | DEL AUTOCUIDADD EM  PACIENTES
ABANL 1A STEFANY SOMETIDOS A TERARIA HEMODIALITICA
EM UN CENTRO PARTICULAR DI
CHICLAYD, 207
T2 | GUTTY DE LA CRUZ ANISELY ESTRES ACALEMICO EN ESTUDIANTES
INTERNOS DE ENFERMERA DE UNA
UNIVERSIDAL DE CAMMARCA, 7021
T3 | FOAMAN HUANCAS NADIA CIELD | COMPLICALIONES N PACIENTES COM

DIACHOSTICO DE COVID1S ATEMDIDOS

=M UN CENTRO [ Sl LD
LapEAY EQUE S021
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UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

T4 | RUAMAN TORMES  SANTA | CONOCIMIENTD DEL US0O DE EPP EN
PAREDES LUZ | CRUZ MARY | PROFESIONALES DE LA SALUD EN
MARGARITA ELENA TIEMPOS DE  PANDEMIA EN UM

HOSPITAL MINSA. LAMBAYECQUE 2021

6 | BUANCAS SANTA  CRUZ | CONOCIMIENTO  DEL  CLIDADOR
TRONCOS BARBOZA RESPECTO AL CLADADG DOMCILLARID
KARING CLAUDAA EN PACIENTES  COM  DHALISIS
STEFANIA PERITONEAL. CHICLAYD 2021

& | LAYNES REQUEID ETNOROME DF BURNOLUT ¥ OF SEMPERD
MENDOZA SERNAQUE LILIA |LABORAL EN EL PERSONAL DI
LESAIE DEL CARMEN ENFERMERIA DE AREAS CRITICAS EN
JAHAYRA LIN HOSPITAL DE CHICLAYOD, 2021

T7 | LAZ O SO05A MDA, IACUELINE COMOCIMIENTO SOBRE CANCER D

MAMA Y PRACTICA DEL AUTOEXAMEN
DE  MAMA EN  ESTUINANTES D
ENFERMERIA DE LUNA UNVERSIDAD
CHICLAYD 7021

T8 | LITUMA, TERRONES IMPACTO EN LA SALLD MENTAL DEL
CORCMEL MORLLOS PERSONAL SAMITARID ANTE LA COVID
YOIMALL LETICIA 19 DEL CENTRO DE SALLD DE PRIMER
YOMAR KATHERINE MIVEL. CHICLAYD 2021

19 | NUNTONINGIO LZBETHDEL ALBA | CONOCIMIENTOS ¥ PRACTICAS

PREVENTIVAS DE DENGLUE EN ADULTOS
QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALLID D
CILAD ETEN, CHICLAYD 2021

70 |PUELLES GAMTA CRUZ NAHDA | AUTOCUDADD ¥ CONOCIMIENTOS

SUCEY SOBRE  COMPLICACIONES DE LA
DIBETES EN  CUIDADORES D
ADLILTOS MAYORES EN UN CENTRO D
SALLID, CHICLAYD 2021

FA =TT T ENECILE ANGEL | CONOCIMIENTOS ¥ ACTITUDES SORRI
FRANCISCO TUBERCLILOSES EN PACIENTES CON BE

POSITIVO QUE ACUDEN A UN CENTRO
DE SALLUD EN CHICLAYD, 2021

77 | RMARACHIN | WALERA MILLIAN | CONOCIMIENTOS  RESPECTO A LAG
TORRES  ELI | ADRIANA MEDIDAS PREVENTIVAS DE VIH-SIDA
DHANA CARDHLING N LOS  ADOLESCENTES DE UM

COLEGIO DE PATAPO. 2071

71 | GALAZAR SAMILLAN OE LA | FACTORES ASOCIADOS AL ESTADD
CARBONEL CRUZ LEYDI | NUTRICIONAL DE  LOS  ADULTOS
MAARIA, DE | NATHALY MAYDRES DE LIN CENTRO DE SALLD D

JESLS

CHICLAYTD, 2021
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UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

24 | BiLvia CDRREA | SLIEE TERRONES
SEINT HLA RARCY THALLY

COROCIMIENTO ¥ PRACTICAS  DE
AUTOCUIDADD DEL ADULTD MAYOR
HIFERTERSD EN EL CENTRO DE ZALUD
Lo RasA0A, 2051

25 TECINE JOCC AR TRERT SRR

26 | TORRES FARRD EATERNRE RIRELT |

S0 D LAS TG BN DOCENTES DiE
EMFERMERIA DE UMA UMINERSIDAD
PRIVADGL. CHICLAYD 2021

ABEARDOMO DE LA LACTANCLA MATE RRA
EXCLU=MNA EMN PUERPERAS
IMMEINATAS ENM UN CENTRO DE SALUD.
CHICLAYD 2021

21 WIGIL GUEYARA HELEN MADELEINE

IMPACTD  PSICOS0CEIAL E LA
TUBERCLILOSIS ENLOS PACIENTES DEL
CENTROD DE SALUD JORGE CHAVES DEL
DISTRITO DE CHICLAYD. 2021

REGISTRESE, COMUNIDUESE ¥ ARCHINESE

i Laspaldo Acaifia Peralla
BN Faciitad da Ciencas de la Salud

Caz EAP. imimemaasin (ol frehien

AR | e i

L TR 1

Parn
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ANEXO 6

EVIDENCIAS DE RECOLECCION DE DATOS
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