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RESUMEN

“PERCEPCION DEL PACIENTE SOBRE LA CALIDAD DEL CUIDADO
PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA.
HOSPITAL REGIONAL HONORIO DELGADO ESPINOZA. AREQUIPA, 2019”

QUISPE MAMANI YESSICA JAQUELIN, N° DE CELULAR 987443958,
yessi_k2711@hotmail.com

El objetivo del presente estudio fue: Determinar la percepcion del paciente acerca de la
calidad del cuidado enfermero del servicio de emergencia del HRHD. Como metodologia
se uso la técnica de la entrevista, el instrumento se aplicé a 77 pacientes. Los datos fueron
procesados aplicando estadistica descriptiva, fueron analizados e interpretados y se llegé
a las siguientes Resultados: 40.3% tiene edades comprendidas entre 54 a 65 afios, el
54.5% son de sexo femenino, 32.5% son solteros asi como convivientes; 45.5% tiene grado
de instruccion de secundaria, 58.4% son de condicién laboral independiente y 88.3% son
de religion catolica. 74% ingresa al area de emergencia con un tiempo de enfermedad de
3 a 30 dias; el tiempo de observacion es de 1 a 2 dias con un 58.4%. La calidad del cuidado
enfermero fue percibida como buena en el 58.4%, 36.4% lo percibi6 como regular y tan
s6lo el 5.2% lo percibi6 como deficiente. Conclusiones: Mas de la mitad de la poblacion
de estudio percibi6 como buena la calidad del cuidado enfermero en el servicio de
emergencia del HRHD.

Palabras claves: Percepcion de la calidad del cuidado enfermero.

ABSTRACT

“PATIENT'S PERCEPTION OF THE QUALITY OF PROFESSIONAL NURSING
CARE IN THE EMERGENCY SERVICE. HONORIO DELGADO ESPINOZA
REGIONAL HOSPITAL. AREQUIPA, 2019”

QUISPE MAMANI  YESSICA JAQUELIN, CELL NUMBER 987443958,
yessi_k2711@hotmail.com

The objective of the present study was: To determine the patient's perception about
the quality of the nursing care of the HRHD emergency service. As a methodology
the interview technique was used, the instrument was applied to 77 patients. The
data were processed by applying descriptive statistics, analyzed and interpreted and
the following results were reached: 40.3% are aged between 54 and 65, 54.5% are
female, 32.5% are single as well as living together; 45.5% have a high school
education degree, 58.4% are independent working conditions and 88.3% are
Catholic. 74% enter the emergency area with a sick time of 3 to 30 days; The
observation time is 1 to 2 days with 58.4%. The quality of nursing care was
perceived as good in 58.4%, 36.4% perceived it as regular and only 5.2% perceived
it as deficient. Conclusions: More than half of the study population perceived the
quality of nursing care in the HRHD emergency service as good.

Keywords: Perception of the quality of nursing care.
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INTRODUCCION

Avedis Donabedian, médico fundador del estudio de la calidad, refirié que el secreto
de la calidad es el amor, cuando uno ama a su paciente y a su profesion, entonces

sera un profesional capaz de monitorear y mejorar el sistema de salud (1).

Las instituciones de salud peruanas se han visto afectadas por quejas masivas de
parte de los pacientes atendidos, los cuales refieren que la atencién que recibieron
no fue la que esperaban. La problematica en el sector salud data de muchos afios
atrds y aun en la actualidad se carece de material y equipos apropiados para la

atencion efectiva del paciente (2).

El factor humano juega un papel importante dentro del concepto de calidad en la
atencion en salud, los profesionales de salud tienen que contar con conocimientos
especializados y actualizados para poder satisfacer las necesidades de salud de la

poblacion con calidad (1).

El concepto de calidad de atencion del cuidado enfermero, se define en torno a ser
competente, respetuoso, ético y hacer lo correcto en todo momento y de inmediato,
calidad es practicar limpieza, puntualidad, mejora continua, lenguaje claro y

correcto; todo, con el fin de que los pacientes confien en los servicios de salud (3).

El presente trabajo de investigacién titulado: “Percepcion del paciente sobre la
calidad del cuidado profesional de Enfermeria en el servicio de Emergencia.
Hospital Regional Honorio Delgado Espinoza. Arequipa, 2019”, se realizé con el
objetivo de determinar el grado de satisfaccion del paciente de acuerdo a la
atencioén recibida por el profesional de Enfermeria, la informacién obtenida es de
gran importancia, puesto que al conocer la percepcion que tiene el paciente acerca
de la atencion que recibid por el personal enfermero se puede proponer planes de
mejora continua que ayuden a mejorar la calidad en salud.

El estudio ha sido disefiado de acuerdo a un nivel descriptivo, donde se utiliz la
técnica de la encuesta, el instrumento fue la cédula de preguntas de calidad de
atencion de Enfermeria y se aplicé a todos los pacientes que se atendieron en el
servicio de emergencia en el rea de observacion del Hospital Regional Honorio
Delgado Espinoza en los meses de Febrero a Abril del 2019 y que ademas
cumplieran con los criterios de inclusién sefialados en el capitulo II.
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Los recursos humanos que intervinieron en este estudio fueron la investigadora y

los pacientes antes mencionados; el estudio fue autofinanciado.

Los resultados de este estudio evidenciaron que mas de la mitad de la poblaciéon
de estudio considera que el cuidado enfermero es de calidad, esto es un gran
aliciente para el profesional enfermero emergencista quien a pesar de las
adversidades politicas y econémicas que son propias del sector de salud, entrega
lo mejor de su persona y su calidad de profesional para poder satisfacer las

expectativas del usuario.

La tesis estd organizada en tres capitulos, el primer capitulo presenta el
planteamiento tedrico donde se analiza el problema, variables de estudio,

justificacion, objetivos e hipotesis.

En el segundo capitulo comprende el planteamiento operacional que incluye la

técnica e instrumento, campo de verificacion y estrategias de recoleccién de datos.

En el tercer capitulo se encuentran los resultados, analisis e interpretacion de los

datos; asi mismo las conclusiones y recomendaciones realizadas por la autora.
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO TEORICO

1. PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. ENUNCIADO DEL PROBLEMA

“Percepcion del paciente sobre la calidad del cuidado profesional de
Enfermeria en el servicio de Emergencia. Hospital Regional Honorio Delgado

Espinoza. Arequipa, 2019”
1.2. DESCRIPCION DEL PROBLEMA
1.2.1. Ubicacion del problema
a. CAMPO : Ciencias de la Salud
b. AREA : Enfermeria en Emergencias y Desastres
c. LINEA : Calidad de Atencion del Cuidado Enfermero
1.2.2. Andlisis u operacionalizacién de Variables
El presente estudio tiene una variable.

Variable Unica: Percepcion del paciente sobre la calidad del cuidado del
profesional de Enfermeria.
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DATOS DEMOGRAFICOS

+ Edad

% Sexo

+ Estado civil

+ Grado de Instruccién

* Religion

.,

VARIABLE INDICADORES SUBINDICADORES CRITERIOS

1.1. Demora en la atencién
. ACCESI 1D
b ACCES Gl 1.2. Capacidad de atencion

2.1. Tiempoen la
atencion
2. OPORTUNIDAD | 2.2. Respeto a la privacidad
2.3. Informacion de acuerdo
a procedimientos

PERCEPCION 3.1. tOritent(_:\cict)n en el
ratamiento
. SEGURIDAD : n
DEL PACIENTE | 3- SEGU 3.2. Orientacion en la * Nunca
SOBRE LA unidad e Rara vez
CALIDAD DEL o Frecuentemente
b ® Siempre
CUIDADO 4.1. Apoyo emocional
ENFERMERO 4, CONTINUIDAD 4.2, Exper_ifancia en la
atencion

¢ 5.1. Respuesta a dudas
5. INFORMACION 5.2. Conformidad con la
informacioén

6.1. Saludo de cortesia

6.2. Trato cordial y amable

6. AMABILIDAD 6.3. Tono de voz

6.4. Conformidad con la
atencién

1.2.3. Interrogantes Basicas

¢ Cual es la percepcion del paciente sobre la calidad del cuidado
enfermero en el servicio de Emergencia del Hospital Honorio Delgado

Espinoza?
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1.2.4. Tipo y nivel de Investigacion

e Tipo : De campo

e Nivel : Descriptivo de corte transversal

1.3. JUSTIFICACION

A nivel de la region Arequipa en el afio 2017 las emergencias hospitalarias
atendidas fueron 140.395 emergencias de las cuales corresponden al sexo
femenino 55.22% de las emergencias y al sexo masculino el 44.78% de las
emergencia (4). En el Hospital regional Honorio Delgado Espinoza en el afio
2018 se atendio 56.509 emergencias, las cinco primeras causas de consulta
por emergencia hacen un total de 43.1% y se refieren a las heridas
traumatismos de los vasos sanguineos, signos sintomas y estados de
morbilidad mal definidos, Infecciones de las vias respiratorias superiores,

enfermedades infecciosas intestinales, y causas obstétricas directas (5).

La calidad de los cuidados enfermeros, es un aspecto muy importante dentro
de la calidad en salud, el profesional de Enfermeria se encuentra en
constante contacto con el paciente, por lo que una atencion percibida por los

pacientes, como buena contribuira a la satisfaccion del mismo (6).

Los pacientes refieren sentirse desprotegidos y en una escala del 0 al 20, el
sistema de salud publica obtuvo una nota desaprobatoria de 10.1, cuatro
puntos por debajo del sector privado. El 33% de los encuestados manifestd

que el problema mas critico era el acceso al area de emergencia (7).

El perfil del enfermero especializado en el &rea de emergencia, requiere que
el profesional tenga conocimientos claros y actuales en la atencién del
paciente critico y apoyado por el avance tecnoldgico que le permita satisfacer
habilmente las necesidades de salud que presenten los pacientes. Mas no
todo se centra en la habilidad cognitiva que presente el profesional, éste
debe tener muy en claro sus valores y actitudes hacia la atencion
humanizada y empatica que debe brindar a los pacientes (6,8).

El estudio tiene relevancia cientifica, ya que la investigacion nos permitira
conocer la satisfaccion del usuario con la atencion de los cuidados

enfermeros en emergencia, los datos obtenidos en la investigacion, nos
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proporcionara datos actuales que contribuirdn al fortalecimiento de
estrategias para el cumplimiento de los indicadores en cuanto a calidad se

refiere.

Tiene relevancia social, ya que el trabajo de investigacion, ayudara a
conocer la probleméatica del servicio en el tema de satisfaccion del usuario
externo, los resultados del estudio se podran orientar a la formulacion de
estrategias de parte del departamento de Enfermeria para poder cubrir la

brecha en cuanto a expectativa de calidad.

El trabajo de investigacion es factible ya que se cuenta con las facilidades
institucionales y la colaboracion del equipo de trabajo enfermero del servicio

de emergencia para poder llevarlo a cabo.

El motivo del presente trabajo de investigacion, determinara la percepciéon
del paciente sobre la calidad del Cuidado Enfermero en el Servicio de
Emergencia, con este estudio pretendo aportar con algunos datos para
mejorar nuestro servicio en una area tan delicada y sensible como es la

Emergencia.

La presente investigacion se realiza también con la finalidad de obtener el
Titulo de Segunda especialidad de Cuidado Enfermero en Emergencias y

Desastres.
2. MARCO TEORICO
2.1. PERCEPCION

La percepcion es la forma en la cual el cerebro interpreta las sensaciones
gue son captadas por los sentidos, asi se forma una idea donde a través de
los procesos mentales la persona serd capaz de seleccionar, organizar e
interpretar la informacioén; junto a la experiencia vivida la persona lograra

transformar ese conocimiento en sensacion (9).

La percepcién es el proceso cognitivo que interpreta de un modo directo la
realidad, la cual es captada por los sentidos y por factores internos, luego
genera respuestas mentales. Por cual se determina, entonces que la
percepcion es la imagen mental que se forma con ayuda de la experiencia y
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necesidades, resultado de un proceso de seleccion, organizacion e
interpretacion de sensaciones (9).

2.1.1. Fases de la percepcion

+ Seleccidn: el individuo percibe parte de los estimulos que recibe de
acuerdo con sus caracteristicas personales, es decir, que interviene
aunqgue sea de forma inconsciente seleccionando los mensajes que
le llegan generalmente los individuos perciben de forma
distorsionada los mensajes, captando solo los aspectos agradables
o0 los que responden a sus necesidades e intereses.

% Organizacion: los estimulos seleccionados se organizan y se
clasifican en la mente del individuo configurando un mensaje.

« Interpretacién: proporciona significado de los estimulos
organizados. La interpretacion depende de los factores internos de

la persona de su experiencia e interaccion con el entorno (9).
2.1.2. Factores que influyen en la percepcion

« Maduracion de los receptores y vias sensoriales

% Caracteristicas del receptor, aprendizaje del receptor, sus
necesidades, sus estados afectivos, personalidad, valores, actitudes
y opiniones.

+ Factor personal; las experiencias pasadas que determinan que una

conducta se valore de un modo distinto (9).
2.1.3. Lapercepcion del usuario sobre la atencidon de enfermeria

Es un proceso mental que permite al paciente hacerse una idea
significativa y clara en el interior de si mismo, para poder tener

conciencia de lo que lo rodea en la relacion enfermera-paciente (10).
2.2. CALIDAD

Calidad es definida como “alto nivel de excelencia profesional, uso eficiente
de recursos, minimo de riesgos con un alto grado de satisfaccion por parte
del paciente” (11).

El concepto de calidad que antiguamente se empleaba sélo al area
empresarial ha cambiado, en la actualidad el término de calidad en salud, ha
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tomado una importancia vital dentro del desarrollo de la sociedad; pero no
debemos tan sélo centrarnos en el area estricta de indicadores, también
debemos ver el aspecto de la calidad en el trato humanizado que merece el
paciente; lo cual nos abre a otro concepto que es el “modelo de calidad
humanizada” donde los indicadores no se convierten en solo numeros y/o
metas a cumplir sino que trata del cambio de paradigma, hacia el paradigma
del cuidado; donde nuestra profesion : enfermeria, tiene un gran
protagonismo, ya que nuestro producto de trabajo es justamente el cuidado

brindado a la persona (8,9).

Entonces es necesario que el profesional de enfermeria cumpla con los
objetivos propuestos por el ministerio de salud en cuanto la atenciéon
oportuna del paciente, pero priorizando la calidad en la atencibn humana y
empética (11,10).

Es de vital importancia que consideremos que podemos generar un lugar de
trabajo de calidad en cada uno de los servicios para la atencion de calidad

al paciente si se cumple con estos aspectos importantes:

0,

% Competencia profesional: Aspectos cientificos y técnicos de cada
profesional, eficacia- efectividad y eficiencia y Optima relacion

interpersonal (12).

>

R/
*

Accesibilidad: Disminucidon o eliminacion de muchas barreras

)

organizativas, culturales, econémicas y emocionales por parte de los
profesionales de la institucién prestadora de salud (6).

« Adecuacion: Existencia de una correspondencia en cuanto a la
atencion recibida con las necesidades del paciente.

% Continuidad: Atencion ininterrumpida y coordinada por los
profesionales de la salud.

< Expectativas y satisfacciéon del usuario: aceptabilidad vy
cumplimiento del servicio de salud recibido, aspectos organizativos de
la institucion de salud, efecto sobre la salud del paciente y trato recibido
por el personal de salud (6).
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2.2.1. ATRIBUTOS DE CALIDAD PARA HOSPITALES

e Respeto al usuario: Consideracion de la persona como sujeto de
derecho, valorando su cultura y condiciones individuales.

¢ Informacion completa: Provision de contenidos veraces, oportunos
y entendibles que permitan a las personas tomar decisiones sobre su
salud.

e Eficiencia: Es el logro de objetivos y metas haciendo uso racional de
los recursos.

e Eficacia: Logro de las metas y actividades que pueden ser verificadas
de acuerdo a normas, planes y procedimientos.

e Continuidad: Proceso que garantiza la atencion integral, sin
interrupcion y en forma permanente de los usuarios hasta la solucion
de su problema de salud (13).

e Oportunidad: Que los servicios estén disponibles en el momento que
el usuario lo requiera de acuerdo con las caracteristicas y severidad
de cada caso (12).

e Integralidad: Que se atienda al paciente integralmente
(biopsicosocial y espiritual) mediante actividades de vigilancia,
promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion.

e Trabajo en equipo: Profesionales que trabajen en equipo y con una
vision compartida desarrollando sus potencialidades para el logro de
resultados.

e Privacidad: Respeto a la privacidad de los usuarios con ambientes
gue garanticen una atencion personalizada y confidencialidad de su
informacién médica.

e Accesibilidad: Condiciones de la organizacién y los servicios para
facilitar el acceso de los usuarios a la atencién que oferta.

e Satisfaccion del usuario: Es la percepcion favorable del usuario
acerca de la atencion recibida (13).
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2.2.2. DIMENSIONES DE LA CALIDAD EN SALUD

e Calidad humana: Debe existir un adecuado y optimo clima laboral
entre los usuarios internos y un trato agradable y respetuoso con el
usuario externo.

Los indicadores de la calidad humana son:

% Cortesia: La atencion al paciente debe ser considerada, con
amabilidad y respeto.

% Confidencialidad: Los datos del usuario, resultados e informacion
referida al paciente, se deben manejar de manera privada.

% Comunicacion

% Asertividad

s Empatia

% Comprension (13).

e Calidad técnica: Es la expresion de la adecuacion entre la asistencia
gue se presta y los avances cientificos y la capacitacion de los
profesionales de salud; esto implica destreza en la ejecucion y
cumplimiento total de los procedimientos que se realizan (14).

Los indicadores de la calidad técnica son:

<> Fiabilidad

<> Profesionalidad

<> Credibilidad

<> Seguridad

e Entorno de calidad: Esta dimension esta relacionada con la
capacidad operativa o de funcionabilidad de los servicios de salud
del centro hospitalario (14).

Los indicadores del entorno de calidad son:

% Integralidad: Es la capacidad que tiene el servicio para identificar
necesidades de salud del usuario y procurar medios para
tratarlos.

% Oportunidad: Estarelacionado con la accesibilidad y puntualidad

en cuanto a la atencion al usuario
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<+ Continuidad: Se deben realizar las actividades de atencion de
salud a los pacientes de manera apropiada y sin interrupcion

hasta la satisfaccion de sus necesidades (13).
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2.2.3. INDICADORES DE LA CALIDAD PARA HOSPITALES

De acuerdo a la Direccion ejecutiva de calidad del MINSA los indicadores

guedan definidos de la siguiente manera:

Indicadores de calidad en los hospitales peruanos

N° INDICADORES

1. | Porcentaje de quejas resueltas por la organizacion.

Proporcion de usuarios externos que perciben trato adecuado por el proveedor de

servicios en la prestacion de salud.

3. | Porcentaje de usuarios externos informados satisfactoriamente.

4. | Porcentaje de gastos administrativos.

5. | Porcentajes de servicios que cuentan con equipos de MCC.

6. | Porcentaje de recetas prescritas por SIS dispensadas totalmente.

7. | Incorporacion de un objetivo de calidad en el PEL.

8. | Incorporacion de actividades de calidad en el POI.

9. | Tasa de cesareas.

Tasa o porcentaje de la principal infeccién intrahospitalaria seleccionada por el

10. _
hospital.
1 Disponibilidad de protocolos para los procesos de atencidn por servicio para las
" | cinco primeras causas de morbilidad.
12 Porcentaje de usuarios internos que conocen la existencia de protocolos de

prevencion y manejo de accidentes punzo-cortantes en la institucion.

13. | Existencia de comités de auditoria.

14. | Porcentaje de conformidad de casos de eventos centinelas auditados.

15. | Porcentaje de historias clinicas auditadas con conformidad.

16 Porcentaje de medicamentos prescritos en DCI. y dentro del petitorio Nacional de
" | Medicamentos Esenciales.

17 Porcentaje de actividades realizadas por el Comité Farmacoldgico segun plan de
" | trabajo.

18. | Tasa de suspension de operaciones electivas programadas.
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N° INDICADORES

19. | Porcentaje de servicios de apoyo disponibles permanentemente.

20 Disponibilidad de medios de transporte y comunicacion para efectuar y recibir
" | referencias.

21. | Porcentaje de departamentos del Hospital con Manual de Referencias y

Contrareferencias.

22. | Porcentaje de pacientes con tiempo de espera para atencidn en emergencias

menor de 15 minutos.

23. | Medicién del tiempo de espera para la atencién en consulta externa.

24. | Porcentaje de usuarias en edad fértil mayores de 20 de afios con PAP realizado e

informado.

25. | El equipo de gestién de la calidad de la organizacion cuenta con por lo menos un

representante de los usuarios externos.

26. | Cumplimiento de acuerdos tomados por los equipos de calidad de los servicios.

27. | Porcentaje de trabajadores de los servicios involucrados en la implementacion de
proyectos de mejora de la calidad.

28. | Porcentaje de wusuarios atendidos en consulta externa, emergencia Yy
hospitalizacion que percibieron privacidad durante la atencion.

29. | Porcentaje de emergencias y partos atendidos por SIS.

30. | Porcentaje de satisfaccion del usuario externo.

31. | Porcentaje de satisfaccion del usuario interno.

Fuente: MINSA, Direccion ejecutiva de calidad. Estandares de calidad para hospitales e institutos
especializados 2015 (14).

2.3. CALIDAD DEL CUIDADO ENFERMERO

Calidad en enfermeria se puede definir como las acciones encaminadas a
satisfacer las necesidades de los usuarios buscando alcanzar la excelencia

en la calidad de la prestacion de los servicios (15).

La calidad del cuidado enfermero es el resultado que se alcanza a través de
la gerencia del cuidado, donde se realiza la satisfaccion de las necesidades

del usuario y de su entorno mas proximo (14,15).
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El cuidado es el objeto de la carrera de enfermeria, permite el desarrollo de
la relaciébn enfermera-paciente que ayuda al crecimiento mutuo, por esta
razon los cuidados brindados a los pacientes deben ser individuales y
planeados cuidadosamente para lograr la satisfaccion de las necesidades de
cada individuo (16).

La meta propuesta en cuanto el cuidado que brinda la enfermera del servicio
de emergencia, se dirige a proporcionar un ambiente seguro, saludable,
optimo, eficiente y efectivo para el confort del paciente y de su familia, donde

se pueda generar un cambio positivo en el estado de salud (15).

La evaluacién de la calidad del cuidado enfermero, ayuda a la formulacion
de estrategias para el mejoramiento continuo del servicio, de los

profesionales y de las atenciones al paciente y su familia (17).
2.3.1. DIMENSIONES DE LA CALIDAD DE ATENCION EN ENFERMERIA

e Accesibilidad: Se entiende como la adecuada respuesta que brinda
la institucion sanitaria a las necesidades del paciente (16,17).

e Oportunidad: La prestacion del servicio de salud debe poder ser
usado por el paciente en el momento en el que este lo requiera.

e Seguridad: Es toda accion encaminada a la prevencion de eventos
adversos en la salud.

e Continuidad: Las atenciones que se le brindan al paciente, deben
ser secuenciales y de acuerdo al estado de salud del paciente (17).

e Informacion: Hace referencia a la comunicacion de informacion
administrativa y técnica de los servicios brindados.

e Amabilidad: Enmarca al trato hacia el paciente que debe ser cortés
y respetuoso (16).

2.4. ENFERMERIA EN EMERGENCIAS Y DESASTRES

Emergencia, se refiere a aquella situacién en la que se deben tomar acciones
y decisiones médicas en forma inmediata para poner en salvaguarda la vida

del paciente.

El profesional de enfermeria especializado en el area de emergencias,
planifica adecuadamente sus cuidados para luego poder ponerlos en
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practica, el paciente que ingresa al area de emergencia, generalmente es un
paciente que precisa de cuidados especializados e inmediatos, por lo cual el
profesional enfermero debe actuar inmediatamente para poder minorizar el

dafo del paciente (18).

La practica del profesional enfermero de emergencias y desastres
comprende la valoracion, diagnostico y tratamiento de las repuestas
humanas a los problemas percibidos, reales o potenciales, fisicos o

psicologicos que pueden ser episodicos, primarios y/o agudos (8,15).

Los cuidados enfermeros, pasan por una evaluacion rigurosa de calidad,
donde el objetivo es procurar mejoras en los dmbitos que se encuentren
deficientes para que la satisfaccion del usuario en cuanto los cuidados de

enfermeros sea optima (19).

2.5. HOSPITAL REGIONAL HONORIO DELGADO ESPINOZA
2.5.1. RESENA HISTORICA

El 18 de julio de 1960, se inaugura el hospital General Arequipa, desde
su inicio prestd servicios de asistencia meédica, de prevencion de
enfermedades y coordiné con la Facultad de Medicina, un local donde
realizar sus practicas clinicas. Con el paso de los afios y debido a
normas organizativas y funcionales fue cambiada la denominacion a

Hospital Regional Honorio Delgado (20).

2.5.2. CARTERA DE SERVICIOS

DEPARTAMENTOS SERVICIO

1.1.1. Medicina interna
1.1.2. Neumologia
1.1.3. Reumatologia
1.1.4. Cardiologia
1. CONSULTORIOS 1.1.5. Gastroenterologia
EXTERNOS 1.1. DEPARTAMENTO DE MEDICINA 1.1.6. Endocrinologia
1.1.7. Neurologia
1.1.8. Psiquiatria
1.1.9. Psicologia
1.1.10. Nefrologia
1.1.11. Hematologia
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1.1.12. Dermatologia
1.1.13. Geriatria
1.1.14. Infectologia

1.2. DEPARTAMENTO DE MEDICINA 1.2.1. Medicina Fisica Y
FISICA Y REHABILITACION Rehabilitacion

1.3.1. Neurocirugia

1.3.2. Oftalmologia

1.3.3. Traumatologia y Ortopedia
1.3.4. Cirugia Térax

1.3. DEPARTAMENTO DE CIRUGIA 1.3.5. Cirugia Plastica y Quemados
1.3.6. Urologia

1.3.7. Cirugia General

1.3.8. Otorrino

1.3.9. Oncologia

1.4.1. Obstetricia

1.4.2. Ginecologia

1.4. DEPARTAMENTO DE GINECO-
OBSTETRICIA

1.4.3. Planificacion Familiar
1.4.4. Reproduccion
Humana(infertilidad)

1.5.1. Neurologia Pediatrica
1.5.2. Cirugia Pediatrica

1.5. DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA 1.5.3. Neonatologia

1.5.4. Pediatria General
1.5.5. Neumologia Pediatrica

1.6. DEPARTAMENTO DE .
1.6.1. Odontologia

ODONTOLOGIA
2.1.1. Medicina varones
2.1.2. Medicina Mujeres
2.1. DEPARTAMENTO DE MEDICINA 2.1.3. Neumologia (MDR)
2.1.4. Psiquiatria varones
2.1.5. Psiquiatria Mujeres
2.2.1. Cirugia Varones
i 2.2. DEPARTAMENTO DE CIRUGIA 2.2.2. Cirugia Mujeres
2 HOSPITALIZACION 2.2.3. Unidad de Quemados
2.3. DEPARTAMENTO DE GINECO- 2.3.1. Ginecologia
OBSTETRICIA 2.3.2. Obstetricia

2.4.1. Pediatria

2.4. DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA 2.4.2. Neonato

2.4.3. Neonatologia (UCIN)

2.5. OTROS 2.5.1. Unidad de cuidados intensivos
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3. EMERGENCIA

3.1. EMERGENCIA

3.1.1.
3.1.2.
3.1.3.
3.1.4.
3.1.5.
3.1.6. Observacion

Medicina varones
Medicina mujeres
Pediatria

Cirugia

Trauma shock

Mujeres

Varones
Pediatria
Urologia

2.5.3. SERVICIO DE EMERGENCIA

A.Personal que trabaja en el servicio

» 01
o 01
o 32
% 10
% 05
o 01
% 03
% 03

enfermera supervisora del servicio

enfermera jefe del servicio
enfermeras asistenciales
técnicos en enfermeria
personal administrativo
policia
personal de seguridad

personal de limpieza

.Personal por turno

< 06 enfermeras asistenciales

« 05 técnicos de enfermeria

% 03 personal administrativo

% 01 policia

% 01 personal de seguridad

% 01 personal de limpieza
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3. ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS
3.1. NIVEL LOCAL

+ Factores que influyen en la Calidad de Atencién de Enfermeria,
desde la percepcion del Usuario del Hospital | EDmundo Escomel,
junio — setiembre 2015. MAMANI VILCA GUINA, PALOMINO QUISPE
INDIRA

Conclusion, la investigacion fue de tipo analitico, muestra de 80
pacientes 48.8 % de usuarios tiene la percepcion de que la calidad de
atencién en Enfermeria es como se lo esperaba, a su vez se ha hallado
que el 36,2% de los usuarios percibe la atencién de enfermeria mejor de
lo que esperaba y el 15% peor de lo que esperaba. Se concluye que los
factores economicos, sociales y culturales influyen en la percepcion de
calidad del usuario (16).

« Percepcion de la calidad de atencion por los usuarios de
consultorios externos de cirugia en el hospital regional Honorio
Delgado Espinoza, Arequipa, 2013, RAMOS COOPER, SHIRLEY
IVONNE

Conclusion, el 62.92% fueron del sexo femenino, el 21.67% de usuarios
estaba entre las edades de 28 y 37 afios, el 52.08% tenian como nivel de
instruccion secundaria, el 45.83% tuvieron como ocupacion ama de casa,
el 75.83 % de usuarios son de la provincia de Arequipa. El nivel de calidad
de atencion global percibido por los usuarios, muestran que el 38.24% de

usuarios refieren una modesta calidad de atencion (20).
3.2. NIVEL NACIONAL

% Percepcion del usuario sobre la calidad de atencion en el cuidado de
enfermeria en el servicio de emergencia del Hospital Nacional Dos
de Mayo, Lima 2013, LUPACA LAYME PEDRO SEBASTIAN

Conclusién, el mayor porcentaje de los usuarios tiene una percepcion
medianamente favorable, referido en el componente interpersonal porque
el enfermero toma en cuenta sus opiniones y observaciones, saluda al

ingresar al ambiente, es amable en la atencion; brinda informacion al
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usuario y a los familiares antes de realizar un procedimiento, los usuarios
confian en la atencion, acude en forma inmediata ante un llamado;
mientras que en el componente entorno, los usuarios observan que el
servicio de emergencia es adecuado para mantener su privacidad, es
decir es adecuado para su atencion, se sienten satisfechos con la
atencion recibida (15).

7

+ Calidad de atencion de enfermeria y su relacion con el autocuidado
del paciente adulto mayor Diabético-policlinico metropolitano Red
Asistencial - Tacna, 2011, GAMERO QUISPE KARLA

Conclusion, el (69,39%) de adultos mayores diabéticos tienen una buena
percepcion de la calidad de atenciéon de enfermeria y el (70,07%) de
pacientes adultos mayores diabéticos asumen un buen nivel de
autocuidado, del cual existe relacion significativa entre la calidad de
atencion percibida y el autocuidado de los pacientes adultos mayores
(P=0,01 0), (12).

3.3. NIVEL INTERNACIONAL

« Evaluacion de la calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de
cuidados intensivos. Colombia 2013. CLAUDIA ANDREA RAMIREZ
PERDOMO, ALIX YANETH PERDOMO ROMERO, EDNA FABIOLA
GALAN GONZALEZ

Conclusion, la categoria estructura logra una calificacion mala en el
17,6% de los casos, regular en el 43,7% y buena en el 38,7%; la categoria
procesos adquiere una calificacion de mala en el 5% y regular en el 95%;
la categoria resultados registra una calificacién de mala en el 17,6%,
regular en el 63% y buena en el 19,3% (21).

X3

» Calidad del cuidado de enfermeria en pacientes hospitalizados con
dolor. México 2011. MARIA LOURDES GARCIA HERNANDEZ,
YOLANDA HERNANDEZ ORTEGA, BEATRIZ ARANA GOMEZ, ANA
LILIA GARCIA ORTIZ

)

Conclusién, el 90.9% proporcionan cuidado con calidad maxima, 7.8%
con calidad y 1.3% con calidad minima (12).
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4. OBJETIVO

Determinar la percepcion del paciente sobre la calidad del cuidado profesional
de Enfermeria, en el servicio de emergencia del Hospital Honorio Delgado

Espinoza.
5. HIPOTESIS

Por ser un estudio de nivel descriptivo, no precisa de hipotesis.
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CAPITULO lI
PLANTEAMIENTO OPERACIONAL

1. TECNICA, INSTRUMENTO Y MATERIALES DE VERIFICACION
1.1. TECNICA

» Para la variable Unica: Percepcion del usuario externo sobre la calidad del

cuidado enfermero; se utilizé la técnica de la encuesta.

1.2. INSTRUMENTO

Para medir la variable Percepcion del usuario externo sobre la calidad del
cuidado enfermero, se uso la cédula de preguntas de la calidad de atencién
de Enfermeria que ha sido validada mediante juicio de expertos y ha
demostrado ser confiable con un alfa de cronbach de 0.86; esto ha sido
representado en su estudio por la autora: Lic. Karla Gamero Quispe, en el
trabajo de tesis: “Calidad de atencidn de enfermeria y su relacién con el
autocuidado del paciente adulto mayor diabético- Policlinico Metropolitano
Red Asistencial — Tacna, 2011” .

La encuestaincluye 6 dimensiones:

1. Accesibilidad : evalla 4 items
2. Oportunidad : evalla 4 items
3. Seguridad : evalla 2 items
4. Continuidad : evalla 2 items
5. Informacion : evallia 3 items
6. Amabilidad :evalla 5 items
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Cada item tiene 4 opciones de respuestas:

Nunca -1 punto
Rara vez : 2 puntos

Frecuentemente : 3 puntos

I A

Siempre . 4 puntos
Considerandose la puntuacion sobre la calidad del cuidado enfermero,
se divide en:

%  Deficiente calidad de atencion : 20 a 40 puntos

% Regular calidad de atenciéon  : 41 a 60 puntos

% Buena calidad de atencion : 61 a 80 puntos

2. CAMPO DE VERIFICACION
2.1. UBICACION ESPACIAL

El trabajo de investigacion se realizd en el Servicio de Emergencia del
Hospital Regional Honorio Delgado Espinoza, el cual se encuentra ubicado
en Av. Daniel Alcides Carrién 505, La Pampilla — Cercado, Departamento de

Arequipa, Peru.
2.2. UBICACION TEMPORAL

El estudio se desarroll6 en los meses de Febrero a Abril del afio 2019.
2.3. UNIDADES DE ESTUDIO

Las unidades de estudio estuvieron conformadas por los pacientes adultos
hospitalizados en las areas de observacion medicina y cirugia del servicio de

Emergencia del Hospital Honorio Delgado Espinoza.
2.3.1. Universo

Se estimo realizar el estudio con 103 pacientes que es el promedio de
pacientes que se atendieron por mes en el area de observacién medicina
y cirugia del servicio de Emergencia del Hospital Honorio Delgado
Espinoza.
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Pacientes atendidos en el servicio de Emergencia area de observacion del Hospital

Regional Honorio Delgado Espinoza en el 1° trimestre del afio 2019

Enero 103
Febrero 104
Marzo 103
Promedio 103

Fuente: Libro de Registros del servicio de Emergencia- HRHD.2019

2.3.2. Muestra

Aplicando la férmula para el célculo de la muestra y considerando un
margen de error del 5% y un criterio de confianza del 95%. Se obtuvo el
resultado de 82 pacientes; mas aplicando los criterios de inclusion y
exclusion la muestra quedo conformada por 77 pacientes que

cumplieron con los criterios programados.

- Z?% x Npq
TT2(N = 1) + 22pq

Donde

n= Tamafio de la muestra

z= Nivel de confianza deseado

p= Proporcion de la poblacion con la caracteristicas deseada
g= Proporcion de la poblacion sin la caracteristica deseada
e= Margen de error

N= Tamario de la poblacion

% Criterios de inclusion
e Pacientes que quieran colaborar con la investigacion.
e Pacientes que estén despiertos y mentalmente sanos.
e Pacientes de 18 a 65 afios.

% Criterios de exclusion

e Pacientes que no quieran colaborar con la investigacion.
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Pacientes menores de 18 afios y mayores de 65 afios

Pacientes que se encuentren sedados.

Pacientes que no puedan comunicarse verbalmente.

Pacientes con alguna discapacidad mental.

3. ESTRATEGIA DE RECOLECCION DE DATOS
3.1. Procedimiento

% Se envib una solicitud a la Decana de la Facultad de Enfermeria de la
Universidad Catdlica Santa Maria con la finalidad de la aprobacion del
proyecto de investigacion y ademas se gestiond la carta de presentacion
con el objetivo de obtener el permiso correspondiente que permitio el
ingreso y desarrollo del proyecto dentro de las instalaciones del Servicio

de Emergencia del Hospital Honorio Delgado Espinoza.

%+ Se coordin6 con la Jefa de Enfermeras del Servicio de Emergencia el
permiso necesario para la aplicacion de las encuestas en los pacientes
poblacion de estudio.

X/

% Los datos obtenidos fueron procesados estadisticamente por medio del

paquete SPSS V 21.0, y se presenta en tablas y graficos a continuacion.
3.2. Recursos

< Humanos

e La investigadora y una persona capacitada para la recoleccion de
datos.

e Pacientes poblacién de estudio.
+ Materiales
e Laptop y cafion multimedia
e Encuestas
e Material de escritorio (lapices y lapiceros)

% Institucionales

e Servicio de Emergencia del Hospital Honorio Delgado Espinoza
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e Facultad de Enfermeria de la Universidad Catdlica de Santa Maria
< Financieros

¢ Autofinanciado por la investigadora.
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CAPITULO 1l
RESULTADOS
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TABLA N° 01
DISTRIBUCION DE LA POBLACION DE ESTUDIO, DE ACUERDO A DATOS
SOCIODEMOGRAFICOS.

DATOS ; Frecuencia Porcentaje
SOCIODEMOGRAFICOS
EDAD
18-29 afios 4 52
30-41 afios 24 31.2
42-53 afios 18 23.4
54-65 afios 31 40.3
SEXO
Masculino 3 fR-°
. 42 545
Femenino
ESTADO CIVIL
Soltero - 825
Casado 18 23.4
Conviviente 23 e
Separado S 8.9
Viudo &
GRADO DE INSTRUCCION
. 1 1.3
Ninguno
. ) 14 18.2
Primaria
Secundaria <) 455
N .. 17 221
Superior técnico
. . A 10 13
Superior universitario
CONDICION LABORAL
Independiente 45 58.4
Dependiente 25 325
Sin trabajo ! 91
RELIGION
Catoélico 68 88.3
- 6 7.8
Evangélico
Ateo 1 1.3
Otro 2 2.6

Fuente: Instrumento aplicado por la investigadora
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En la tabla N°1 se observa que el 40.3% de la poblacion de estudio tiene edades
comprendidas entre 54 a 65 afios, el 54.5% son de sexo femenino, 32.5% son
solteros asi como convivientes; 45.5% tiene grado de instruccion de secundaria,

58.4% son de condicién laboral independiente y 88.3% son de religion catdlica.

Se deduce que mas de la cuarta parte de la poblacion de estudio son adultos, méas
de la mitad son mujeres, asi mismo mas de la cuarta parte tienen estado civil de
solteros y convivientes. Mas de la cuarta parte tienen grado de instruccion
secundaria, mas de la mitad laboran como independientes y la mayoria son de

religion catdlica.
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TABLA N° 02
DISTRIBUCION DE LA POBLACION DE ESTUDIO, DE ACUERDO A LA
DIMENSION DE ACCESIBILIDAD

CRITERIOS Frecuencia Porcentaje
Nunca 34 44.2
Rara vez 14 18.2
Frecuentemente 16 20.8
Siempre 13 16.9
Total 77 100

Fuente: Instrumento aplicado por la investigadora

En la tabla N°2 se observa que el 44.2% de la poblacion de estudio considera que
el profesional enfermero nunca mostro demora en la atencién, asi mismo el 20.8%
consideré que fue frecuente, 18.2% considera que fue rara vez y 16.9% sefialo que

la demora en la atencion fue siempre.

Se deduce que en la mayor parte de la poblacion de estudio considera que no hay

demora en la atencion por parte del personal enfermero.

GRAFICO N° 02

50

442

45

40

35

30

25
20.8

18.2

20 16.9

15

10

€]

Nunca Rara vez Frecuentemente Siempre

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM ”" DE SANTA MARIA

TABLA N° 03
DISTRIBUCION DE LA POBLACION DE ESTUDIO, DE ACUERDO A LA
DIMENSION DE OPORTUNIDAD

CRITERIOS Frecuencia Porcentaje
Nunca 2 26
Rara vez 10 13
Frecuentemente 38 49.4
Siempre 27 351
Total 77 100

Fuente: Instrumento aplicado por la investigadora

En la tabla N°3 se observa que el 49.4% de la poblacion de estudio considera que
el profesional enfermero frecuentemente es oportuno en su atencion, el 35.1%
indicé que es siempre, 13% sefalo que le atiende oportunamente rara vez y el 2.6%

percibe que nunca se le atiende oportunamente.

Se deduce que mas de mitad de la poblacién de estudio que ingresa al servicio de
emergencia del HRHD considera que la atencion por parte del personal enfermero

€s oportuna.
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TABLA N° 04
DISTRIBUCION DE LA POBLACION DE ESTUDIO, DE ACUERDO A LA
DIMENSION DE SEGURIDAD

CRITERIOS Frecuencia Porcentaje
Nunca 2 2.6
Rara vez 15 195
Frecuentemente 30 39
Siempre 30 39
Total 77 100

Fuente: Instrumento aplicado por la investigadora

En la tabla N°4 se observa que tanto 39% de la poblacion de estudio considera que
el profesional enfermero siempre y frecuentemente brinda atencion con enfoque en

seguridad, 19.5% lo percibe rara vez y 2.6% indicé que nunca lo realizo.

Se deduce que mas de la mitad de la poblacién de estudio que ingresa al servicio
de emergencia del HRHD considera que la atencion por parte del personal

enfermero es segura.
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TABLA N° 05
DISTRIBUCION DE LA POBLACION DE ESTUDIO, DE ACUERDO A LA
DIMENSION DE CONTINUIDAD

CRITERIOS Frecuencia Porcentaje
Nunca 6 7.8
Rara vez 7 9.1
Frecuentemente 46 59.7
Siempre 18 23.4
Total 77 100

Fuente: Instrumento aplicado por la investigadora

En la tabla N°5 se observa que el 59.7% de la poblacion de estudio considera que
el profesional enfermero frecuentemente presenta continuidad en su atencion, el
23.4% considera que siempre lo presenta 9.1% considera que rara vez y 7.8%

percibié que nunca hubo continuidad en la atencion.

Se deduce que en la mayor parte de la poblacién de estudio que ingresa al servicio
de emergencia del HRHD considera que hay continuidad en la atencién por parte

del personal enfermero.
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TABLA N° 06
DISTRIBUCION DE LA POBLACION DE ESTUDIO, DE ACUERDO A LA
DIMENSION DE INFORMACION

CRITERIOS Frecuencia Porcentaje
Nunca 3 3.9
Rara vez 6 7.8
Frecuentemente 33 42.9
Siempre 35 45.5
Total 77 100

Fuente: Instrumento aplicado por la investigadora

En la tabla N°6 se observa que el 45.5% de la poblacion de estudio considera que
el profesional enfermero siempre otorga informacion durante su atencién, 42.9%
percibié que fue frecuentemente, 7.8% consideré que fue rara vez y sélo 3.9%

sefalé que nunca se le otorgo informacion.

Se deduce que en la mayor parte de la poblacién de estudio que ingresa al servicio
de emergencia del HRHD considera que el personal enfermero brinda informacion

en la atencion prestada.
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TABLA N° 07
DISTRIBUCION DE LA POBLACION DE ESTUDIO, DE ACUERDO A LA
DIMENSION DE AMABILIDAD

CRITERIOS Frecuencia Porcentaje
Nunca 2 2.6
Rara vez 7 9.1
Frecuentemente 26 33.8
Siempre 42 54.5
Total 77 100

Fuente: Instrumento aplicado por la investigadora

En la tabla N°7 se observa que el 54.5% de la poblacion de estudio considera que
el profesional enfermero siempre presenta amabilidad durante su atencion, 33.8%
percibié que fue frecuentemente, 9.1% considerdé que fue rara vez y solo 2.6%

sefialé que nunca percibié amabilidad.

Se deduce que en la mayor parte de la poblacién de estudio que ingresa al servicio
de emergencia del HRHD considera que el personal enfermero es amable durante

la atencién prestada.
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TABLA N° 08
DISTRIBUCION DE LA POBLACION DE ESTUDIO, DE ACUERDO A DIMENSIONES DE LA PERCEPCION DE LA CALIDAD
DEL CUIDADO ENFERMERO

DIMENSIONES Accesibilidad Oportunidad Seguridad Continuidad Informacién Amabilidad
CRITERIOS F % f % F % f % f % f %
Nunca 34 442 2 2.6 2 2.6 7.8 3.9 2 2.6
Rara vez 14 18.2 10 13 15 19.5 7 9.1 7.8 7 9.1
Frecuentemente 16 20.8 38 49.4 30 39 46 59.7 33 42.9 26 33.8
Siempre 13 16.9 27 35.1 30 39 18 234 35 455 42 54.5
Total 77 100 77 100 77 100 77 100 77 100 77 100

Fuente: Instrumento aplicado por la investigadora

En la tabla N°8 se observa que en cuanto a las dimensiones de la percepcion de la calidad del cuidado del profesional enfermero

que labora en el servicio de emergencia: En la dimension de accesibilidad, el 44.2% de la poblacion de estudio indicé que nunca

percibié que el personal enfermero demore en la atencion, 49.4% percibié que la atencion fue frecuentemente oportuna, 39%

sefalo que la atencion fue segura frecuentemente y siempre respectivamente; 59.7% indico que fue frecuente la continuidad en

la atencion, 45.5% siempre percibié que hubo informacion durante la atencidon y 54.5% sefialo que siempre percibié amabilidad

en la atencion por parte del personal enfermero.

Se deduce que mas de la mitad de la poblacién de estudio percibié que la calidad del cuidado por parte del personal enfermero

del area de emergencia presenta continuidad asi como trato amable, mas de la cuarta parte percibié que el cuidado fue oportuno,

informado y seguro; en la dimension de accesibilidad mas de la cuarta parte de la poblacion percibid que nunca hubo falta de

accesibilidad en el cuidado (se entiende como la adecuada respuesta del personal enfermero ante las necesidades del paciente).
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TABLA N° 09
DISTRIBUCION DE LA POBLACION DE ESTUDIO, DE ACUERDO A
PERCEPCION DE LA CALIDAD DEL CUIDADO ENFERMERO.

CRITERIOS Frecuencia Porcentaje
Bueno 45 >8.4
Regular 28 36.4
Deficiente 4 52

Total ” 100

Fuente: Instrumento aplicado por la investigadora

En la tabla N°9 se observa que el 58.4% de la poblacion de estudio considera como
bueno la calidad del cuidado enfermero que brinda el personal enfermero del area
de emergencia, 36.4% lo percibié como regular y tan sélo el 5.2% lo percibié como

deficiente.

Se deduce que mas de la mitad de la poblacion de estudio percibié que la calidad

del cuidado enfermero en el servicio de emergencia del HRHD es bueno.
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CONCLUSIONES

PRIMERA: En cuanto a las dimensiones, mas de la mitad de la poblacion de estudio
percibio que la calidad del cuidado enfermero presenta continuidad asi
como trato amable, mas de la cuarta parte percibié que el cuidado fue
oportuno, informado y seguro; en la dimension de accesibilidad mas de

la cuarta parte de la poblacion percibi6 que nunca hubo falta de
accesibilidad en el cuidado.

SEGUNDA: En cuanto a la percepcion de la calidad del cuidado enfermero mas de

la mitad de la poblacién de estudio lo percibe como bueno.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: La jefa del departamento de Enfermeria puede persistir en
capacitaciones permanentes respecto a la “Calidad Centrada en el

Paciente”.

SEGUNDA: A la jefa del departamento de Enfermeria se recomienda realizar una
encuesta que mida la satisfaccion del paciente en todos los servicios
de la institucion, estos datos se conformaran como lineas de base

para la mejora continua de la institucion.

TERCERA: A los profesionales enfermeros especialistas capacitarse

constantemente en la calidad del cuidado enfermero.
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ANEXO N°1
CONSENTIMIENTO INFORMADO

: en
pleno uso de mis facultades mentales declaro haber sido informado sobre los
aspectos que conciernen al trabajo de investigacion: “Percepcion del paciente sobre
la calidad del cuidado del profesional de enfermeria del servicio de Emergencia del
Hospital Regional Honorio Delgado Espinoza, Arequipa 2018”, entiendo que el
propésito que se busca, es el de contribuir a mejorar la calidad de atencién a los
pacientes por ello es que autorizo a que se me aplique una encuesta, también se
me inform6é que los datos que brinde en la investigacion seran manejados

estrictamente confidencial y anénimamente y Unicamente para esta investigacion.

Por lo tanto, habiendo aclarado dudas y preguntas sobre el estudio, doy de forma

voluntaria mi consentimiento en fe de lo cual firmo al pie de este documento.

E— - J

FIRMA HUELLA DIGITAL
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ANEXO N°2
DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

“Percepcion del paciente sobre la calidad del cuidado profesional de
enfermeria en el servicio de Emergencia. Hospital Regional Honorio Delgado
Espinoza. Arequipa, 2019”

INSTRUCCIONES. Completar donde corresponda y marcar con un aspa (x) dentro de los paréntesis
las respuestas que usted considere pertinente. Sus respuestas seran manejadas con caracter
confidencial por lo cual le solicitamos veracidad.

1. ¢(Cuédl es su edad?: Afos
2. Sexo
a) Masculino () b) Femenino ()

3. ¢Cual es su estado civil?

a. Soltero (a) ()
b. Casado (a) ()
c. Conviviente ()
d. Separado (a) ()
e. Viudo (a) ()
4. ¢ Cudl su grado de instruccién?
a. Ninguno ()
b. Primaria ()
c. Secundaria ()
d. Superior Técnico -
e. Superior universitario (=)
5. Condicién laboral
a. Independiente ()
b. Dependiente o)
c. Sin trabajo (.

6 ¢Cual es su religion?

a. Catodlico -
b. Evangélico ( B
c. Mormon ()
d. Ateo ()
e. Otros () Especifique:... ...,

7. ¢Diagndstico de ingreso?

9. ¢Tiempo de hospitalizacion?
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ANEXO N°3
ENCUESTA DE CALIDAD DE ATENCION

Autor: Karla Gamero Quispe (10).

Trabajo de Investigacion: “Percepcién del paciente sobre la calidad del cuidado
profesional de enfermeria en el servicio de Emergencia del Hospital Regional Honorio
Delgado Espinoza. Arequipa, 2019”

INSTRUCCIONES. El presente cuestionario forma parte de un estudio orientado a determinar el grado de satisfaccion
gue tiene Ud. con los cuidados enfermeros que le brind6 el profesional de enfermeria durante su estancia hospitalaria
en el servicio de emergencia. Para tal efecto sirvase marcar con un aspa (x) las respuestas que usted considere
pertinentes. Sus respuestas serdn manejadas en forma an6nima por lo que se le solicita sinceridad al momento de
contestar las interrogantes planteadas.

DIMENSIONES DE LA CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA

NUNCA
RARA
VEZ
FRECUEN
TEMENTE
SIEMPRE

1. ACCESIBILIDAD
1.1. ¢Usted sinti6 que tardé demasiado en ser atendido por el enfermero?
1.2.  ¢Usted sintié que tardé demasiado en ser hospitalizado?
1.3.  ¢Siente usted que demoran mucho en administrarle sus medicamentos?

1.4. ¢Siente usted que la enfermera es capaz de atender a todos los pacientes
de su ambiente hospitalario?

2. OPORTUNIDAD
2.1. LaEnfermera lo atiende rapidamente cuando usted lo necesita
2.2. LaEnfermera le dedica el tiempo necesario para atenderlo
2.3. Respetaron su privacidad durante la entrega de turno de enfermeria

2.4. La Enfermera le explica los procedimientos que se realiza durante la
atencién que le brinda

3. SEGURIDAD

3.1. La Enfermera lo(a) orienta claramente sobre cémo debera tomar la
medicacién que se le hubiere recetado, el bafio diario y lavado de manos.

3.2. LaEnfermera le explicé acerca de su ambiente, dénde puede encontrar los
servicios higiénicos, lavabo y dénde puede dejar sus objetos personales

4. CONTINUIDAD
4.1. LaEnfermera le brinda apoyo emocional permanente

4.2. ¢Se atenderia Ud. nuevamente por las enfermeras del servicio de
emergencia?

5. INFORMACION

5.1. La enfermera le contesta las dudas que usted tiene acerca de su
enfermedad.

5.2. Entendi6 las recomendaciones de la enfermera durante su consulta.

5.3. La enfermera le brinda educacion acerca de como prevenir mayores
complicaciones relacionadas a su enfermedad

6. AMABILIDAD
6.1. La enfermera lo saluda atentamente cuando ingresa al ambiente.
6.2. La enfermera le brinda un trato cordial y amable.
6.3. Eltono de voz de la enfermera durante su atencién es adecuado.

6.4. Recibe usted por parte de la enfermera apoyo

6.5. Esta satisfecho (a) con la atencién de enfermeria que recibid.
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ANEXO N°4
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ANEXO N°4
CONSTANCIA DE APLICACION DE PROYECTO

araa EL:

Hospital Regional “Honorio Delgado” Arequipa
Direccién General

CONSTHANCIH 9e
PROYECTO 9€ INVESTIGHCION

N> REG. 004 -2019

LA DIRECCION DEL HOSPITAL Il REGIONAL HONORIO DELGADO DE AREQUIPA Y LA
JEFATURA DE LA OFICINA DE CAPACITACION, DOCENCIA E INVESTIGACION, HACEN
CONSTAR QUE LA:

LIC. YESSICA JAQUELIN QUISPE MAMANI

SEGUN INFORMACION DE LA JEFE DEL SERVICIO DE EMERGENCIA — DEPARTAMENTO
DE ENFERMERIA, APLICO SU PROYECTO DE INVESTIGACION “PERCEPCION DEL
PACIENTE SOBRE LA CALIDAD DEL CUIDADO DEL PROFESIONAL DE ENFERMREIA EN
EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL REGIONAL HONORIO DELGADO
ESPINOZA, AREQUIPA 2019”, LOS MESES DE FEBRERO, MARZO Y ABRIL 2019.

SE OTORGA LA PRESENTE CONSTANCIA A SOLICITUD DEL INTERESADO PARA LOS

FINES QUE CREA CONVENIENTE, NO TENIENDO VALOR OFICIAL PARA ACCION JUDICIAL
CONTRA EL ESTADO.

AREQUIPA 18 Dé JULIO DEL 2019

GOBIERNO REGHO [AREQUIPA
GERENG!A REGI DE SALUD
Oficina de Capac & lnvesigasion

e

OCHA/RABJ/MDN.
c.c. Archivo

Exp. 1492474
Doc. 02305987

Av. Daniel Alcides Carrién N°505 - Cercado
Teléfonos: 054-233812 Direccion General
054-231818 - 054-.219702
WWW.hrhdagp.gob.pe
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