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RESUMEN

Objetivo: Determinar la satisfaccion del paciente quirargico de un hospital de
EsSalud de Lima Centro, 2023.

Materiales y métodos: La investigacion asume el enfoque cuantitativo y su disefio
sera descriptivo y transversal. Se contara con una poblacién de 120 pacientes que
acuden un hospital de EsSalud de Lima Centro. Se empleo como técnica de
recoleccion de datos a la encuesta y el instrumento de medicidén el cuestionario
satisfaccion del paciente. La variable principal presenta 20 enunciados y 4
dimensiones.

Resultados: Los hallazgos mas relevantes seran presentados en tablas/figuras.
Previo a ello el andlisis de los datos sera efectuado mediante el programa SPSS 26,
utilizando herramientas de la estadistica descriptiva.

Conclusiones: Los datos resultantes de la investigacion generaran aspectos
positivos que favorezcan en mejorar el ambiente y la atencion del profesional

enfermero para asi satisfacer al paciente quirargico.

Palabras clave: Satisfaccion del paciente; Enfermeria de Quiréfano; Hospitales
(DeCS)



ABSTRACT

Objective: To determine the satisfaction of the surgical patient of an EsSalud
hospital in Lima Centro, 2023.

Materials and methods: The research assumes the quantitative approach and its
design will be descriptive and cross-sectional. There will be a population of 120
patients who attend an EsSalud hospital in Lima Centro. The survey was used as a
data collection technique and the patient satisfaction questionnaire was used as
the measurement instrument. The main variable presents 20 statements and 4

dimensions.

Results: The most relevant findings will be presented in tables/figures. Prior to
this, the analysis of the data will be carried out through the SPSS 26 program,
using descriptive statistics tools.

Conclusions: The data resulting from the investigation will generate positive
aspects that favor improving the environment and care of the nursing professional in

order to satisfy the surgical patient.

Keywords: Patient Satisfaction; Operating Room Nursing; Hospitals (Source:
DeCS)



I. INTRODUCCION

La necesidad de personal enfermero competente y calificado ha aumentado
dramaticamente debido al progreso de la ciencia y avances tecnoldgicos, asi como
a la evolucion de los modelos de enfermeria. Las areas de quir6fano son de los
servicios que mas han evolucionado, por lo tanto, hay demanda de enfermeros
especialistas para desempefarse en estos entornos complejos. Los entornos de
centro quirdrgico se caracterizan por ser intensos y demandantes en actividades

de cuidado (alta carga laboral), ademas de requerir alta especializacién (1).

El trabajo en el quiréfano es considerado un reto, por su complejidad y, a menudo,
limitado en tiempo y recursos. Las caracteristicas mas relevantes para el manejo
exitoso del paciente quirtrgico segun su complejidad, implica las adaptaciones y
coordinacion para el manejo de eventos esperados e inesperados en este tipo de
pacientes (2). La intervencién de enfermeria basada en la evidencia en entornos de
atencioén de la salud se sigue difundiendo ampliamente entre las enfermeras de todo
el mundo. Mas investigaciones reportan la efectividad de dichas intervenciones en
la enfermeria de quir6fano, en donde se busca indagar muy frecuentemente sobre
el cuidado especializado brindado por el enfermero y la satisfaccion de los pacientes
con la atencion recibida (3).

El tema de la satisfaccion del paciente ha adquirido una importancia creciente en la
altima década, debido al impacto de este indicador en la atencidon que recibe, por
tanto, es vital comprender los factores que predicen la satisfaccién. Los factores no
modificables que afectan las puntuaciones de satisfaccion del paciente incluyen la
demografia del paciente, el sexo, la edad y su instruccion (4).

La calidad de atencidén es la respuesta eficiente y oportuna del profesional de
enfermeria en cada una de las intervenciones integrales. Este indicador esta sujeto
a la proporcién de informacion, al trato, la garantia de confianza, empatia,
seguridad, y confort. La calidad de atencion de enfermeria no solo aborda los
cuidados segun su diagndstico médico y necesidades identificadas, sino también a
la educacién y promocién de la salud del paciente para lograr un mejor resultado de
salud (5).



Durante el perioperatorio, los pacientes son muy fragiles y muy dependientes del
personal quirdrgico. Las enfermeras perioperatorias son responsables de establecer
y mantener un entorno quirdrgico seguro y estéril, la educacion del paciente antes
y después de la operacion, monitorear el bienestar fisico y emocional de los
pacientes e integrar y coordinar la atencion del paciente a lo largo de la atencion
quirurgica continua (6).

Hoy en dia, el cuidado humanizado es un componente esencial de labor de
enfermeria, porque el enfermero busca brindar servicios de calidad a los pacientes
con alguna enfermedad o requieren de algun procedimiento quirdrgico. Las
enfermeras reconocen la necesidad de incorporar el cuidado de calidad y
humanizado en su trabajo diario, porque cuidar implica establecer una adecuada
relacion terapéutica enfermera-paciente, donde la informacion y la educacion
sanitaria son herramientas que promueven la satisfaccion y el autocuidado en el

paciente y la familia (7).

Un estudio efectuado en Espafia, en 735 pacientes hospitalizados en servicios
quirurgicos, rreporté que la tasa general de satisfaccion de los pacientes sobre la
atencion del enfermero fue del 71% en todos los departamentos quirdrgicos; esta
tasa fue solo el 54% en el departamento de ortopedia. La tasa de derivacion del
hospital a los familiares, para atencion, fue del 70%; esta tasa alcanzo el 91% en el
servicio de cirugia Cardiovascular. Sefiala que la satisfaccion del paciente
hospitalario es un marcador confiable en la calidad de la atencién brindada y el
desempefio servicios de salud (8).

Un estudio realizado en Etiopia, donde un total de 269 de 278 pacientes con una
tasa de respuesta del 96,8%, sefiala que el nivel general de satisfaccion de los
pacientes con los servicios quirtrgicos perioperatorios fue del 98,1%. Las variables
que tuvieron asociacion con la variable resultado del andlisis multivariado fueron el
estado de ingreso del paciente (P=0,029), informacion sobre la enfermedad y la
operacion (P=0,001) y atencion del personal de quir6fano a las quejas de los
pacientes (P=0,008) respectivamente. Los profesionales de la salud deben dar
énfasis a la informacion sobre los procesos de atencion, la evolucion de la salud de

los pacientes y las quejas de los pacientes (9).



Otro estudio ejecutado en Etiopia, reporté que el 84,6% de los participantes
reportaron sentirse muy satisfechos con su educacion preoperatoria y los servicios
preoperatorios. La base de la ensefianza preoperatoria para pacientes quirlrgicos
consiste en que el personal de enfermeria brinde educacion que tenga en cuenta
las preferencias del procedimiento quirdrgico, la medicacion y las restricciones
dietéticas antes del procedimiento, asi como también brinde instrucciones para el
cuidado posterior una vez que el paciente sea dado de alta (10).

Un estudio efectuado en Eritre, en 470 pacientes que se sometieron a diferentes
tipos de cirugias en dos Hospitales Nacionales de Referencia en Asmara, Eritrea, la
puntuacion de satisfaccion general fue del 68,8%. Se observé menos miedo y
preocupacion entre los pacientes con puntuaciones de satisfaccion del 87,5%. La
satisfaccion de la relacion enfermero-paciente fue del 75%, los que describieron una
mejor relacibn personal-paciente tuvieron un bajo temor y preocupacion
relacionados con la anestesia y la cirugia (11).

Un estudio ejecutado en Venezuela, sobre la satisfaccion de los pacientes
quirdrgicos con el cuidado enfermero, reporta medias de 3,99 en monitoreo y
seguimiento, 3,98 en explica y facilita, 3,61 en conforta, 3,55 en se anticipa, 3,29 en
accesibilidad y 3,04 en relacion de confianza. El personal enfermero brinda una
atencion adecuada que hace que los pacientes estén satisfechos, sin embargo,
encontrandose mas satisfaccion en mujeres jovenes de tercer nivel a diferencias de
otros grados de instruccion (12).

Un estudio realizado en Brasil, reporté un aumento de eventos adversos cuando los
enfermeros estan insatisfechos en el trabajo, menor compromiso profesional y baja
disponibilidad para participar en los temas de su unidad. Por otro lado, los eventos
adversos disminuyen cuando los enfermeros realizan los cuidados en el
postoperatorio, ello se puede traducir en mejores resultados en los pacientes y
mayor satisfaccion de los pacientes y familiares de estos (13).

Un estudio efectuado en Lima-Peru, reportdé que la satisfaccion de los pacientes
sobre el cuidado enfermero tuvo un nivel regular (85%) y buena (15%). Segun sus
dimensiones, en apoyo afectivo, competencias y suministros informativos también

tuvieron un nivel regular (80%, 82,5% y 85% respectivamente). Sefala que esto se
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basa principalmente en tres factores; cumplir con las expectativas preoperatorias de
la cirugia, lograr un alivio satisfactorio del dolor después de la cirugia y la
experiencia hospitalaria general (14).

Un estudio realizado en Tingo Maria-Pert, donde participaron 54 pacientes
quirurgicos, reportd que el 83,3% se encontraron satisfechos frente al cuidado
enfermero, seguido del 9,3% insatisfecho y el 7,4% medianamente satisfecho. Esto
indica que la satisfaccion del paciente quirdrgico va de la mano con el cuidado
brindado por el enfermero (15).

Un estudio efectuado en Chincha-Peru, en 118 (100%) pacientes post quirdrgicos,
sefalaron que el 50% estuvo satisfecho con el cuidado brindado por el profesional
enfermero, seguido del 36% poco satisfecho y el 14% insatisfecho. Se debe
organizar y brindar capacitaciones de actualizacion continua para que el profesional
enfermero optimice los niveles de atencion, debiendo ello traducirse en una mejor

satisfaccion del paciente (16).

Nuestro sistema de salud no es el mejor, pero a pesar de ello los equipos de gestion
y personal de salud, brindan todos sus esfuerzos por dar siempre el mejor servicio
a pesar de las limitaciones de infraestructura, logistica y de personal. La satisfacciéon
de los pacientes es un elemento fundamental en la atencién en salud, por ello las
instituciones de salud y el personal administrativo y sanitario deben trabajar cada
vez mas por un mejor servicio. Entre los aspectos a tomar en cuenta en relacién a
la satisfaccion tenemos al trato recibido, la comunicacidén e interaccién con el

paciente y los resultados de salud (17).

El valor y la reaccién de los pacientes por la atencién recibida se ha denominado
satisfaccion del paciente. Actualmente, es la maxima prioridad del sistema de salud,
especialmente en los paises emergentes. Los pacientes que estan satisfechos
tienen mas probabilidades de tener interacciones positivas con el personal de salud
y sienten que sus expectativas, objetivos y preferencias se han cumplido hasta
cierto punto. Se describe como una idea complicada e individualizada influenciada
por variables sociales, culturales, psicolégicas, emocionales y fisicas. La

satisfaccion del paciente con los servicios de atencion en salud es un resultado
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importante que se utiliza cada vez mas como punto de referencia para la calidad de

atencion (18).

Todos los profesionales de la salud deben poseer competencias basicas generales,
independientemente de su disciplina. Las enfermeras quirdrgicas profesionales son
los Unicos profesionales de la salud competentemente responsables de la asepsia,
la instrumentacion, el control y la manipulacion de muestras biolégicas durante los
procedimientos quirdrgicos. Por lo tanto, la competencia de las enfermeras de
quirdfano es fundamental para garantizar la seguridad de los pacientes durante la
cirugia (19). Las enfermeras de quir6fano, como miembros esenciales del equipo
de atencion en salud, a menudo enfrentan desafios éticos en la sala de operaciones.
Debido a las intensas interacciones entre las enfermeras de quir6fano con el
paciente y el equipo quirdrgico, el compromiso con la ética de las enfermeras puede
conducir a mejorar la calidad de la atencion y las interacciones entre el equipo
quirurgico. Por lo tanto, es importante la correcta practica de los codigos éticos como
una guia y un marco para mejorar el desempefio ético y profesional de las

enfermeras de quiréfano (20).

Para este estudio se utilizara un cuestionario de “satisfaccion del paciente”, que
presenta cuatro dimensiones, las cuales seran definidas en las siguientes lineas:
El trato del enfermero, el cual enfatiza que este profesional debe brindar cuidados
en un marco de respeto, favor y cortesia hacia los pacientes, enfatizando la
importancia de la comunicacion. Un buen trato al usuario va de la mano con que el
usuario se lleve una buena experiencia de su estadia (21).

La disponibilidad se refiere a que el enfermero debe atender oportunamente las
necesidades del paciente, ello ayudara a su confort y tranquilidad. Ademas se debe
ensefar al paciente a coOmo cuidarse por si mismo en el hospital, también en el
apoyo a la hora de ducharse, alimentarse e ir a los servicios higiénicos (22).

La continuidad de la atencién se refiere a la calidad de la atencién a lo largo del
tiempo de estadia del usuario. Se debe hacer un monitoreo de la evolucion del
paciente. Es un proceso en el los equipos de atencion brindan una atencidén continua

para lograr objetivos, mejores resultados de salud y una mayor satisfaccion (23).
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Resultados del cuidado, establece que las enfermeras deben informar a los
pacientes de cada requisito y procedimiento, y proporcionar las explicaciones
necesarias sobre la enfermedad, el diagndstico y el tratamiento para garantizar la

satisfaccion del paciente y la atencion de enfermeria de alta calidad (24).

Los enfermeros desempefian un papel fundamental en los servicios de atencion de
salud, en areas de mayor complejidad como los quir6fanos se debe resguardar la
seguridad del paciente mediante la prevencion de complicaciones quirdrgicas. El
enfermero de estos entornos debe estar capacitado y contar con las competencias
necesarias para resolver situaciones propias de la especialidad, dar buen trato y
tener una buena comunicacion con el paciente y su familia, ello contribuye a la

calidad de cuidado y satisfaccion del paciente (25).

Los cuidados prioritarios de enfermeria son varios en los entornos de quiréfanos,
ahi se valora el dolor y las posibles infecciones de heridas quirdrgicas, las cuales
son complicaciones frecuente en los procedimientos quirdrgicos y una de las formas
méas comunes de infeccion adquirida en el hospital, por lo tanto, las acciones de
enfermeria en el servicio de centro quirdrgico deben ser orientados a reducir en lo

mas minimo este riesgo, ello garantiza su seguridad (26).

En el presente estudio, se tomara en cuenta a Teoria de enfermeria de Callista Roy,
conocido como “Modelo de Adaptacion”, sefiala que la atencidon y el cuidado de
enfermeria significan considerar multiples aspectos en la interaccién con el paciente
para lograr los objetivos del cuidado enfermero. Resalta el aspecto de las
respuestas adaptativas de las personas ante estimulos externos, estas respuestas
permiten a las personas poder adecuarse a situaciones rescatando de ellos su
necesidad de supervivencia. El ser humano por tanto puede cambiar. La adaptacién
confiere al paciente la fuerza para poder superar su enfermedad o dolencia,
contribuyendo a la recuperacion del paciente. ElI enfermero debe promover la

adaptacion de los pacientes teniendo en cuenta siempre el enfoque holistico (27).

Alshazaly y colaboradores (28), en China, en Sudan, en el 2022, ejecutaron una

investigacion cuyo objetivo fue “Valorar la satisfaccion del paciente con la atencion
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de enfermeria y departamentos quirurgicos en los hospitales del estado de Jartum”.
El estudio fue transversal, y se le ejecuto el cuestionario de satisfaccion del
paciente. Participaron 300 pacientes de los cuales, mostraron bajo nivel de
satisfaccion con el cuidado brindado por el profesional enfermero (18,3%), mostro
nivel de satisfaccion moderado (44%) y mostré nivel de satisfaccion alto con
cuidados de enfermeria (37,7%). Concluyen que los pacientes tratados en los
departamentos de cirugia estan satisfechos con los servicios de enfermeria.
Karaca y colaboradores (29), en Turquia, en 2019, efectuaron un estudio que busco
“Valorar la satisfaccién del paciente con la calidad de la atencién de enfermeria”. El
estudio fue transversal, tuvo la participacion de 635 pacientes y el instrumento fue
el cuestionario satisfaccion del paciente. Los hallazgos muestran que el 63,9% de
los pacientes mencionaron como excelente la atencion en enfermeria recibida en el
periodo de su hospitalizacion. Asi mismo un 87,9% de los pacientes recomienda y
sugiere el establecimiento de salud a sus conocidos. Concluyen que los usuarios se
encuentran satisfechos con la atencién recibida por parte de los enfermeros.
Khalid y colaboradores (30), en Estados Unidos, en el 2019, efectuaron un estudio
cuyo objetivo fue “Evaluar la calidad de la atencidén quirdrgica y satisfaccion desde
la perspectiva de los pacientes en el quir6fano”. El trabajo fue
descriptivo/transversal, 250 pacientes participaron y se les aplico el cuestionario de
satisfaccion del paciente. Los hallazgos indican que el porcentaje de satisfaccion de
los pacientes acerca de la atencion recibida fue 67,6%. Ademas, que existid
diferencias en el nivel de satisfaccion del paciente con respecto a las necesidades
del paciente (p=0,000), manejo de dolor (p=0,004), entre otros. Concluyeron que la
satisfaccion del usuario frente a los cuidados en enfermeria fue buena, segun los
datos sociodemograficos y experiencia del paciente.

Pacha (31), en Tacna-Pera, en el 2019, efectué un trabajo cuyo objetivo fue
“‘Determinar el nivel de satisfaccion del paciente postquirargico y calidad de
cuidados de enfermeria en la unidad de recuperacion post anestesia del centro
quirargico del hospital ILO-Moquegua”. El trabajo fue descriptivo y correlacional,
participaron 50 pacientes post operados y el instrumento fue el cuestionario de

satisfaccion del paciente. Los hallazgos indican que, en cuanto a la satisfaccion,
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prevalecié la satisfaccion intermedia (76%), seguido de la satisfaccion completa
(20%) e insatisfechos (4%). Concluyo que los pacientes hospitalizados en su
mayoria presentan una satisfaccion intermedia.

Ramos (32), en Chimbote-Peru, en el 2021, realizé un estudio cuyo objetivo fue
“Determinar la satisfaccion de los usuarios y la calidad de atencién que brinda el
personal de salud del centro quirtrgico Hospital Eleazar Guzman Barrén Chimbote,
2021”. El trabajo fue descriptivo correlacional, participaron 157 pacientes y se les
efectud el cuestionario de satisfaccion del paciente. Los hallazgos indican que, en
cuanto al nivel de satisfaccion prevalecio el nivel bueno (94,3%), seguido del regular
(5,1%) y deficiente (0,6%). Concluye que la satisfaccion por parte de los usuarios

es buena.

De Pinho (33), en Pucallpa-Peru, en el 2020 realiz6 una investigacion que busco
“Valorar la calidad de servicio y satisfaccion del paciente post quirargico del hospital
regional de Pucallpa, 2020”. El estudio fue de nivel descriptivo, correlacional, de
corte transversal de tipo cuantitativo y no experimental, en el cual participaron 120
pacientes, donde el instrumento utilizado fue satisfaccion del paciente. Los
resultados indican que la relacion de fiabilidad y la satisfaccion es (83%), respuesta
y satisfaccion (68%), seguridad y satisfaccion (79%), empatia y satisfaccion (78%)
y aspectos tangible y satisfacciéon (68%). Se concluyé que los pacientes se

encuentran satisfechos con la atencion brindada por el personal enfermero.

En el mundo, se considera cada vez mas la evaluacion de la satisfaccion del
paciente como un método de seguimiento para saber la calidad de la prestacion de
la atencién en salud en las instituciones de salud. La satisfaccion del paciente que
es sometido a una operacion quirdrgica, se vincula con la intensidad del dolor
posoperatorio, la expectativa del paciente sobre los resultados de salud, la relacion
paciente-enfermero, la experiencia de la hospitalizacion-las instalaciones
hospitalarias, el tiempo de espera, el costo y la eficacia del tratamiento. La evidencia
indica la importancia de la atencidén centrada en el paciente, en donde la labor del

enfermero es vital para lograr mejores resultados de salud. Por ello es importante
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seguir generando evidencia cientifica sobre el tema de satisfaccion del paciente, asi

se podra tener mas elementos de mejorar la atencion de estos pacientes.

La revision bibliografica en las diferentes plataformas virtuales, revelaron que existe
una alta preocupacion por parte de los proveedores de atencién en salud acerca de
la atencién y satisfaccion del paciente, ya que es un problema al que le prestan
mucha atencién, ademas se pudo constatar que no existe estudio antecedente
sobre el tema en el lugar donde se realizara el estudio. Lo mencionado, es razén
suficiente para justificar el desarrollo de este estudio que busca generar
conocimiento cientifico actualizado que aporte al desarrollo de la linea de
investigacion de satisfaccion del paciente. Lo sefialado permitird encontrar mejores
estrategias para brindar una atencion de calidad que satisfaga al usuario de los
servicios.

En cuanto a lo préactico, de todo estudio se desprenden aspectos positivos que
permitiran en este caso, optimizar la atencion del servicio de centro quirargico y de
los pacientes que ahi acuden. Los beneficiados con estas mejoras seran los
usuarios del servicio.

Finalmente, para el desarrollo del estudio, se tomara como referencia los pasos del
método cientifico, ello brindard un orden metodolégico necesario para poder asi
obtener de resultados solidos que sean un aporte para implementar cambios en
favor de la atencion y satisfaccion de los pacientes de areas de centro quirurgico.
Ante lo sefialado, el objetivo del estudio sera determinar la satisfaccion del paciente

quirurgico de un hospital de EsSalud de Lima Centro, 2023.
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ll. MATERIALES Y METODOS

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

El enfoque que se asume es el cuantitativo, respecto al disefio metodolégico, es
una investigacion descriptiva y transversal. Es cuantitativa debido a que él
fendmeno a ser investigado ser4d medido con un instrumento cuantitativo y se
aplicaran herramientas de la estadistica. Es descriptiva debido a que solo se
contemplara el fendbmeno sin posibilidad a realizar cambios de ningun tipo. Ademas,
es transversal debido a que la medicidn sera hecha una sola vez en el tiempo que

tome desarrollar toda la investigacion (34).

2.2 POBLACION

En este estudio la poblacion lo conforman un grupo de pacientes quirdrgicos de un
Hospital de EsSalud ubicado en Lima Centro en el afio 2023. Conversando con el
equipo de gestion del area de Centro quirargico del establecimiento Hospitalario en
un mes se puede contar con 120 pacientes hospitalizados que han recibido un
procedimiento quirargico. Para poder precisar tener una poblacion con participantes
de las mismas caracteristicas, seran aplicados los criterios de seleccion
(inclusién/exclusion), los cuales fueron elaborados al inicio del estudio, estos seran
explicados en las lineas siguientes:

Criterios de inclusién:

-Pacientes quirdrgicos postoperados

-Pacientes quirargicos de 18 afios a mas.

-Pacientes quirurgicos postoperados que se encuentran lucidos y orientados en
tiempo/espacio/persona.

-Pacientes postoperados con cirugia planificada.

-Pacientes postoperados que muestren su disposicion a querer ser parte del
estudio.

-Pacientes postoperados que den su consentimiento respectivo.
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Criterios de exclusion:

-Pacientes quirdrgicos menores 18 afios a mas.

-Pacientes quirdrgicos postoperados que no se encuentran lucidos.

-Pacientes postoperados que no cuenten con cirugia planificada.

-Pacientes postoperados que no muestren su disposicion a querer ser parte de la
investigacion.

-Pacientes postoperados que no deseen dar su consentimiento respectivo.

La muestra con poblacion finita se calcul6 de la siguiente forma:

N * Z7 *p +q
e2 « (N —1)+ ZZ2 xp g

n=

n Tamarfio de la muestra 91.62

N Tamaﬁ_q de la 120
poblacion

Z | Nivel de confianza (al 95%) 1.96

e Error de estimacion maximo (5%) 5%

p Frobabilidad de éxito 50%

q (1 - p) Probabilidad de fracaso 50%

El tamafio de la muestra sera de 92 pacientes.

2.3 VARIABLE DE ESTUDIO

En el presente estudio se ha previsto que la variable central sea “satisfaccion del
paciente”, la cual segun su naturaleza y escala de medicion es cualitativa-ordinal
respectivamente.

Definicién conceptual:

Es el grado de complacencia que siente una persona relacionada a sus expectativas
planteadas con la atencidn en salud que vivencia (35).

Definicion operacional:

Es el grado de complacencia que siente el paciente quirtrgico de un Hospital de
EsSalud de Lima Centro relacionada a sus expectativas planteadas con la atencion

en salud gque vivencia, ello se expresa en dimensiones como, trato, disponibilidad,
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continuidad del cuidado y resultado del cuidado, lo cual sera cuantificado con el
cuestionario de satisfaccion del paciente quirargico.

2.4 TECNICA DE INSTRUMENTO DE MEDICION

Técnica de recoleccion de datos:

En este estudio de acuerdo a sus caracteristicas y el disefio, se empleara hacer uso
como técnica a la encuesta, siendo esta una herramienta estandarizada ya que
permite abordar a muchos participantes a la vez y recolectar por tanto muchos datos
en lapsos de tiempo breves. Se facil uso y aplicacién, lo convierten en una
herramienta ampliamente utilizada en estudios de ciencias de la salud. Asi mismo,
permitira conocer opiniones, entre otras cosas de personas o0 poblaciones que son
parte del estudio (36).

Instrumento de recoleccion de datos:

En la actual investigacion para valorar la variable principal se utilizara el cuestionario
de satisfaccion del paciente, desarrollada por Jokel (37). Es sumamente importante
recatar que este instrumento se destaca por su sencillez y excelentes propiedades
psicometrias (validez-confiabilidad), lo cual permite su empleo en nuestra realidad
peruana. El presente cuestionario esta conformado por 20 enunciados con
respuestas multiples y 4 dimensiones, las cuales son: trato, disponibilidad,
continuidad del cuidado y resultado del cuidado. Sus valores finales se van a
agrupar en 3 niveles: Satisfecho (55- 66 puntos), Medio satisfecho (47-54 puntos) e
Insatisfecho (22-46 puntos).

Validez y confiabilidad de instrumento de recoleccion de datos:

Jokel (37), realiz6 en su estudio la validez del contenido mediante 6 jueces expertos,
los que sefialaron que es aplicable por su excelente calificacion. Respecto a la
confiabilidad se realiz6 mediante el alfa de Cronbach, que arroj6 como resultado un
puntaje de 0,95 (valoracion aceptable, lo que indica que el cuestionario es fiable).

2.5 PLAN DE RECOLECCION DE DATOS
2.5.1. Autorizacién y coordinaciones previas para larecoleccion de datos
Se haran una serie de gestiones de tipo administrativo previas para buscar el acceso

a las instalaciones del establecimiento hospitalario y a los participantes.
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2.5.2 Aplicacién de instrumento de recoleccion de datos

La recoleccion de datos se ha previsto realizarla en el mes de octubre del afio en
curso. Ya en la actividad de recojo de informacion, se explicara a los participantes
sobre los detalles que implica ser parte de la investigacion, para luego hacerles la
invitacion a formar parte de el a través del consentimiento informado. Ya
seguidamente, se les alcanzara el cuestionario para ser llenado en un tiempo

promedio de 15 a 20 minutos.

2.6 METODOS DE ANALISIS ESTADISTICOS

Culminada la recoleccion de informacion, la misma sera ingresada cuidadosamente
a una matriz elaborada en el programa estadistico SPSS, para asi evitar encontrar
datos erréneos por registro o datos perdidos que alteren el andlisis de la
informacion. En el andlisis de informacion se emplearan funciones como tablas para
frecuencia, medidas de tendencia central y calculo de variable, con las cuales se
podra trabajar lo sefialado en el objetivo general y especificos (variable y
dimensiones). Finalmente, los resultados mas resaltantes seran mostradas en
tablas que presenten su descripcién correspondiente, siendo ello la base para la

redaccion de la seccién discusion y conclusiones del estudio

2.7 ASPECTOS ETICOS

La bioética, busca resguardar los derechos y el respeto de las decisiones del
participante, asi mismo a lo largo del desarrollo del estudio de investigacion busca
resguardar la integridad cientifica. Los lineamientos de la ética se desprenden de
los documentos Declaracién de Helsinki (38) y el Reporte Belmont (39), donde
ambos manifiestan el empleo de principios bioéticos y el consentimiento informado.
Seguidamente de precisan como seran aplicados tales principios:

Principio de autonomia

Resalta que los participantes son libres de decidir si desean ser parte del estudio
(40).

Los participantes seran adecuadamente informados y luego les sera facilitado el

consentimiento respectivo.
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Principio de beneficencia

Sefiala que siempre se debe buscar el mayor beneficio en favor de la salud del
participante (40).

A los pacientes se les hara conocer los beneficios que se pueden obtener de una
investigacion.

Principio de no maleficencia

Se debe buscar evitar los riesgos o dafo en los participantes (41).

Los pacientes seran informados que este es un estudio descriptivo y no
experimental, por tanto, su participacion se cifie en solo brindar datos consignados
en el instrumento.

Principio de justicia

De las investigaciones se derivan beneficios que deben ser distribuidos con sentido
de equidad (42).

De presentarse beneficios derivados de la investigacion, estos seran distribuidos

equitativamente.
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[ll. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

3.1 Cronograma de actividades

ACTIVIDADES

2023
ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO
2| 3 2| 3 2| 3 2| 3 2| 3

Identificacién del problema y tema

Busqueda de bibliografia

Redaccion de la situacion problematica/antecedentes

Redaccién del marco tedrico referencial

Redaccion de la importancia, justificacién y objetivos de la
investigacion

Redaccion del enfoque/disefio de investigacion

Poblacién/muestra

Técnica e instrumento de medicién

Redaccion del plan de analisis de informacion

Redaccion de aspectos bioéticos del estudio

Elaboracion de aspectos administrativos

Elaboracion de los anexos del estudio

Aprobacion del plan de tesis

Trabajo de campo

Redaccién del informe final

Sustentacion de informe final
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3.2 Recursos Financieros

(Presupuesto y Recursos Humanos)

2023 TOTAL
MATERIALES
MAYO JUNIO JULIO AGOSTO S/.
Equipos
1PC 1800 1800
Memoria portatil 140 140
Utiles de oficina
Lapiceros 12 12
Hojas bond A4 28 28
Materiales
Bibliogréaficos
Libro(s) 85 85 170
Fotocopias 26 12 28 12 78
Impresiones 30 18 25 73
Espiralado 12 12 24
Otros
Traslados 55 35 25 115
Alimentacién 20 12 12 12 56
Datos 30 20 10 15 75
Recursos
Humanos
Digitador 120 120
Imprevistos* 130 130 260
TOTAL 2058 354 188 231 2951
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Anexo A. Operacionalizacion de la variable

TITULO: Satisfaccion del paciente quirlrgico de un hospital de EsSalud de Lima Centro,2023.

Tipo de variable

-Educacion para el
alta

VARIABLE nEEEIE-az:a: ¥ cDoEEEfTIﬁ:L OEE;IJ:‘II:?CIJ?I:L DIMEN SIONES INDICADORE § N° DE ITEMS VALOR FINAL AEELE\T{?;ES::S
medician
Tipo de [Es el grado de |[Es el grado de Trato -Amabilidad 12345678
variable seqln \romplacencia  |complacencia  que -Comprension
su naturaleza: . A . -Paciencia
que siente una [siente el paciente o
Cualitativa  |persona quirirgico de un -Atencion buena y
relacionada a |Hospital de EsSalud Plzr'?iilgzidad Satisfecho (55- 66 puntos)
sus de Lima Centro
Escala  de |2¥pectativas relacionada a sus
medicion: planteadas con |expectativas -Medio
Hominal la atencion en [planteadas con la satisfecho (47-54 puntos)
salud que |atencién en salud ~
vivencia (33). que vivencia, ello se :Elfglilsﬁ;mn 9.10.11.12
expresa *M | Disponibilidad | -Alimentacion -Insatisfecho | 55 4a
dimensiones como, _Necesidades ( puntos)
Satisfacci trato, disponibilidad, fisiologicas
on del continuidad del
paciente cuidado y resultado -Valoracion 13,1415
del cuidado, lo cual | Continuidad | -Cuidado de
serda  cuantificado del cuidado enfermeria
con el cuestionario confinuo
de satisfaccion del
paciente quirdrgico. _Comodidad
-Informacion
recibida
Resultado del |-Orientacion recibida| 16,17,18.19, 20,
cuidado -Crientacion 21,22
hospitalaria
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Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos

CUESTIONARIO DE SATISFACCION DEL PACIENTE

|. PRESENTACION

Este cuestionario no contiene preguntas correctas ni incorrectas. Por favor

responda con total sinceridad, sus datos seran confidenciales.

Il. DATOS GENERALES

Edad en afios :
a. Femenino ( )
Estado Civil:

() Soltero(a)

{ ) Casado(a)
() Conviviente
() Divorciad(a)
() Viudo(a)

amero de hijos:

N
()1
(

(

Profesional especialista en centro quirdrgico: |

Tiempo laboral en el servicio de centro quirirgico: |

b. Masculino {

Condicion de Laboral:
() Trabajador estable

() contratado

)

)Si () No
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1 2 3
Inzatizfecho Medio Satizfecho Satisfecho
ENUNCIADOS MS
TRATO

Las enfermeras son amables en el trato que le
Proporcionan

2 | Las enfermeras lo entienden o comprenden como se siente

3 |Las enfermeras muestran paciencia cuando le
proporcionan cuidados

4 | La atencién que le proporcionan las enfermeras es buena
v precisa

5 | Coando la enfermera le orienta utiliza un lenguaje claro vy
zencillo

6 | Las enfermeras le ponen atencién cuando conversa con
ella

T | Laz enfermeras son amistozas o amigables con usted

2 | Las enfermeras le proporcionan privacidad al realizar alglin
procedimiento
DISPONIEILIDAD

0 | La enfermera le ensefia como cuidarse usted mizmo en el
hospital

10 | La enfermera le ayuda a bafiarse cuando lo necesita

11 | La enfermera le ayuda a comer cuando lo necesita

12 | La enfermera le ayuda a ir al bafio o le ponen comodo
cuando lo necesita
CONTINUIDAD DEL CUIDADO

13 | Laz enfermeras durante el turno valoran suz necesidades

14 | Laz enfermeras les proporcionan loz cuidados que usted
necesita

15 | Laz enfermeras zaben lo que necesita sin tener que decirlo
a cada una de ellas
RESULTADO DELCUIDADO

16 | Laz enfermeras 1o hacen sentir comodo, le alivian el dolor

17 | Laz enfermeras lo hacen zentir tranquilo v relajado

18 | Las enfermeras lo hacen sentir seguro al ayudarle de
aliviarlo de algin problema

12 | Eecibid informacion sobre cada procedimiento después de
la cirugia

20 | La enfermera orienta acerca como cuidarze durante zu

eatancia en el hospital
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Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud.
Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: Satisfaccion del paciente quirdrgico de un hospital de EsSalud
de Lima Centro, 2023,

NMombre del investigador principal:

-Sivincha Alejo Pilar

Propdésito del estudio: Determinar la satisfaccion del paciente quirdrgico de un
hospital de EsSalud de Lima Centro, 2023.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacion por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le
puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.
Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacién confidencial, usted no
sera identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualguier momento, sin sancién o
perdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: 51 usted tuviese preguntas adicionales durante el
desarrollo de este estudio o acerca de la investigacion, puede dirigirse a Pilar
Sivincha Alejo coordinador de equipo telefono movil N® 972227390 o al correo
electrénico: pilar_nm_1@hotmail.com.

Participacion voluntaria:

5Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en
cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas,
las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido coaccion ni he
sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que
finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.
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Nombres y apellidos del participante o
apoderado

Firma o huella digital

N® de DNI:

M de telefono: fijo 0 movil o WhatsApp

Correo electrénico

Mombre y apellidos del investigador

Firma

Pilar Sivincha Alejo

N° de DNI

43325436

MN? teléfono mowvil

972227390

Mombre y apellidos del responsable de
encuestador

Firma

N® de DNI

N? teléfono

Datos del testigo para los casos de
participantes iletrados

Firma o huella digital

Mombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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