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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como Objetivo: Determinar la percepcion de las
madres sobre la calidad de atencion del personal de salud del servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay- Chancay-Lima- 2017. Es una investigacion
descriptiva transversal, se trabajé con una muestra de 38 madres, para el
recojo de la informacién se utilizé6 un cuestionario tipo Likert , la validez del
instrumento se realiz6 mediante la prueba de concordancia del juicio de
expertos obteniendo un valor de 0,837; la confiabilidad se realiz6 mediante el
alfa de Cronbach con un valor de 0,941, la prueba de hipétesis se realizd
mediante la R de Pearson con un valor de 11,2 y un nivel de significancia de
valor p<0,05.

CONCLUSIONES:

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencion del personal de salud
del Servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es
de nivel Medio, seguido del nivel Bajo y en menor porcentaje en el nivel Alto.
Estos niveles de percepcion se presentan de acuerdo a las respuestas que se
sefialan: Medianamente favorable el personal de salud que atiende utiliza su
uniforme respectivo, asimismo, medianamente favorable existe suficiente
personal en el servicio para la atencién de su bebe, asi como, medianamente
favorable las cunas donde esta su bebe esta limpia y ordenada durante su
atencion, ademas, Medianamente favorable durante la hospitalizacion recibid
visita médica todos los dias, considerar también, indiferente el trato que el
personal brinda a las pacientes es igual para todos, Medianamente favorable el
personal atiende y acude réapido sus llamadas y pedidos, asimismo, es
medianamente desfavorable el tiempo que le hicieron esperar para atender a
su bebe fue el adecuado para Ud., también es medianamente favorable recibio
buen trato durante la informacion del estado de salud de su bebe por parte del
médico, Medianamente favorable el personal se preocupa por la recuperacion
de su bebe, le muestra confianza y utiliza las medidas de higiene necesaria,
Medianamente favorable el personal de salud que atiende en neonatologia la
traté con amabilidad, respeto y paciencia.

PALABRAS CLAVES: Percepcion, calidad de atencion del personal de salud,

seguridad, fiabilidad, empatia, capacidad de respuesta.



ABSTRACT

The objective of the present investigation was to determine the mothers'
perception of the quality of care of the health personnel of the Neonatology
service of the Hospital of Chancay-Chancay-Lima-2017. This is a cross-
sectional descriptive investigation, with a sample of 38mothers, a Likert-type
guestionnaire was used to collect the information; the validity of the instrument
was carried out by means of the test of concordance of the expert judgment,
obtaining a value of 0.837; the reliability was carried out using Cronbach's alpha
with a value of 0.941, the hypothesis test was carried out using Pearson's R
with a value of 11.2 and a level of significance of p value <0.05.

CONCLUSIONS:

The mothers' perception of the quality of care of the health personnel of the
Neonatology Service of the Chancay Hospital, in a higher percentage is of the
Middle level, followed by the Low level and in a lower percentage of the High
level. These levels of perception are presented according to the indicated
responses: Moderately favorable, the health personnel they serve use their
respective uniform, also, moderately favorable, there is enough staff in the
service for the care of their baby, as well as, moderately favorable the cribs
where your baby is clean and tidy during your care, also, Medically favorable
during the hospitalization received medical visit every day, also consider,
indifferent treatment that the staff provides to the patients is equal for all,
Medium favorably the staff It responds quickly and calls and orders, also, is
moderately unfavorable the time they made you wait to care for your baby was
right for you, is also moderately favorable received good treatment during the
information of the health status of your baby part of the doctor, Medically
favorable the staff is concerned about recovery of your baby, shows confidence
and uses the necessary hygiene measures. Medically favorable, the health
personnel who care in neonatology treated her with kindness, respect and

patience.

KEY WORDS: Perception, quality of attention of health personnel, safety,

reliability, empathy, responsiveness.
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INTRODUCCION

Los cambios en metodologia de trabajo avances tecnolédgicos en el &mbito del
equipo de salud han forzado la incorporacion de procesos que obligan a
promover y proteger la salud de las personas. Trabajar en equipo significa
valorar diagnosticar planificar ejecutar y evaluar las actividades
correspondientes dentro del contexto profesional de cada miembro que
conforma toda una suerte de actividades conducentes a brindar calidad se

servicio a las usuarios y comunidad en general.

Cuidar a las personas apoyandolas en circunstancias en las que su salud
puede verse afectada y en las cuales no pueden responder de forma
auténoma, promoviendo la salud y previniendo la enfermedad de los individuos
sanos, recuperando o rehabilitando a los que adolecen de alguna enfermedad,
consolidando el objeto de su hacer el cuidado, a través del desarrollo del arte,

la ciencia y la tecnologia, con calidad y calidez.

Definitivamente el equipo multidisciplinario es esencial para la humanidad
puesto que protegen la salud de las personas, esto implica capacidades y
competencias profesionales que han de ser plasmadas en servicios de calidad
.pero hay algo que quizas nadie puede ocultar, con el transcurso de los afios
servicios de salud se han vuelto rutinarios y deshumanizados, observandose
una falta de calidad de atencidon por parte de los profesionales de la salud, a
gue me refiero con esto, a que se ha ido perdiendo la esencia del “cuidado” a
las personas se supone gue los que se involucran en este servicio lo hacen por
vocacion, histéricamente los cuidados a personas que lo necesitaban lo hacian
los que tenian espiritu de servicio y solidaridad a pesar de la falta de

conocimientos para enfrentar situaciones fuera de su alcance.



El presente trabajo de investigacion esta estructurado de la siguiente manera:

Capitulo I: EI Problema de la Investigacidn, con la formulacion del problema
principal, secundario, como también la formulacién de los Objetivos generales y
especificos, la justificacidon del estudio y las limitaciones de la investigacion.

Capitulo 1l: Marco tedrico, donde mostraremos antecedentes tanto
Internacionales como Nacionales y bases tedricas que fundamenten la
investigacion, se tomara en cuenta la definicion de términos basicos utilizados,
sistema de hipétesis e igualmente de variables, opercinalizaciéon de las mismas,

dimensiones e indicadores.

Capitulo 1lI: Trata de la metodologia de la investigacion tipo de investigacion,
Descripcion del ambito de la investigacion, poblacion y muestra, técnicas e
instrumentos para la recoleccion de datos, validez y confiabilidad del
instrumento, y el plan de recoleccion y procesamiento de datos que nos servira

para sustentar los resultados que obtendremos en la tesis.



CAPITULO I: EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
La OMS (2010) define la Calidad como: “El conjunto de servicios
diagnosticos y terapéuticos mas adecuados para conseguir una Atencion
sanitaria optima, teniendo en cuenta todos los factores y conocimientos
del usuario y del servicio médico, logrando un resultado con el minimo
riesgo de efectos, y la maxima satisfaccion del usuario”. La Calidad no es
absoluta ni perfecta, puede ser buena, regular y mala en la medida que se
analiza, presenta un conjunto de caracteristicas y solo la buena Calidad

satisface al usuario.()

El otorgar servicios de salud de alta Calidad es una preocupaciéon de la
mayoria de los gobiernos del mundo. “El informe de la OMS sobre la
salud en el 2000”, al referirse a la capacidad de respuesta de un sistema
de salud, menciona que este concepto tiene que ver con la satisfaccion o
insatisfaccion del usuario, de las expectativas de la poblacién con
respecto al trato que deberia recibir, haciendo particular referencia al
respeto de los derechos humanos, a la dignidad del usuario y al respeto

de su idiosincrasia. (Salcedo, Zarate, & Zarsa, 2007 2)



En el Pera en los Ultimos afos, se han presentado diversos fenbmenos
demogréficos y sociales debido a la reforma en salud, que estan
repercutiendo en el estado de salud del pais y la insatisfaccién de la
sociedad ya sea por la accesibilidad, la competencia profesional, aspectos
de confort y apariencia fisica de las instalaciones, la deficiente
infraestructura sanitaria en el &mbito rural, la ineficacia para resolver las
reclamaciones de los pacientes, la carencias de especialistas en algunos
centros, la empatia de los profesionales, la informacion que recibian de
los profesionales, las posibilidades de eleccién, la capacidad de respuesta
de los profesionales y la continuidad de los cuidados entre los diferentes

niveles asistenciales.

En la actualidad la Calidad de los Servicios se viene convirtiendo en un
tema prioritario en las politicas del sector salud por tal razon, el Hospital
de Chancay debe desarrollar diferentes acciones de gestion de la calidad,
a fin de mejorar sus procesos, resultados y sobre todo la satisfaccion de
los usuarios internos y externos. Para este proceso de mejora, el Hospital
de Chancay pone en marcha una serie de planes de trabajo, con la
cooperacion de cada uno de los miembros que laboran en esta institucion,
teniendo como meta mejorar los procesos de la atencion médica para
satisfacer las necesidades y demanda de los usuarios externos. A medida
gue la institucion crece, también se incrementan las necesidades, por tal
motivo es de vital importancia evaluar el nivel de satisfaccion del usuario
externo, respecto a la calidad de servicio que se les brinda.

Aunque en términos de calidad de los servicios de enfermeria, se concibe
como la atencion oportuna, personalizada, humanizada, continua y
eficiente, de acuerdo con los estandares definidos para la practica
profesional competente y responsable, con el proposito de lograr la
satisfaccion de los usuarios. Por esta razon, es que la presente
investigacion sobre la percepcion de la calidad de atencion que brinda el
personal de salud, se hace participe a las madres de los bebes para que
nos manifiesten su percepcién sobre la calidad de los servicios prestados

en el servicio de Neonatologia del hospital Chancay.



1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

121

1.2.2

Problema principal

¢, Cual es la percepcion de las madres sobre la calidad de atencion
gue brinda el personal de salud del servicio de neonatologia del
Hospital de Chancay-Lima, 2017?

Problema secundarios

¢,Cual es la percepcion de las madres sobre la calidad de atencion
gue brinda el personal de salud en la dimensién de elementos
tangibles en el servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay-
Lima, 2017?

¢,Cudl es la percepcion de las madres sobre la calidad de atencion
gue brinda el personal de salud en la dimension de fiabilidad en el
servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay- Chancay-Lima,
20177

¢,Cudl es la percepcidn de las madres sobre la calidad de atencién
gue brinda el personal de salud en la dimension de capacidad de
respuesta en el servicio de Neonatologia del Hospital de

Chancay- Chancay-Lima, 20177

¢,Cudl es la percepcion de las madres sobre la calidad de atencion
gue brinda el personal de salud en la dimension de seguridad en
el servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay- Chancay-
Lima, 20177

¢,Cudl es la percepcién de las madres sobre la calidad de atencién
gue brinda el personal de salud en la dimensién de empatia en el
servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay- Chancay-Lima,
20177



1.3

OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
1.3.1 Objetivo general

1.3.2.

Determinar la percepcion de las madres sobre la calidad de
atencion del personal de salud del servicio de Neonatologia del
Hospital de Chancay- Chancay-Lima- 2017.

Objetivos especificos

Identificar la percepcion de las madres sobre la calidad de
atencion que brinda el personal de salud en la dimensién de
elementos tangibles en el servicio de Neonatologia del Hospital de
Chancay- Chancay-Lima, 2017.

Identificar la percepcion de las madres sobre la calidad de
atencion que brinda el personal de salud en la dimensién de
fiabilidad en el servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay-
Chancay-Lima, 2017.

Identificar la percepcion de las madres sobre la calidad de
atencion que brinda el personal de salud en la dimension de
capacidad de respuesta en el servicio de Neonatologia del

Hospital de Chancay- Lima, 2017.

Identificar la percepcion de las madres sobre la calidad de
atencion que brinda el personal de salud en la dimensién de
seguridad en el servicio de Neonatologia del Hospital de
Chancay- Lima, 2017.

Identificar la percepcion de las madres sobre la calidad de
atencion que brinda el personal de salud en la dimensién de
empatia en el servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay-
Lima, 2017.



1.4

JUSTIFICACION

Justificacion de la Investigacion

a) Justificacién tedrica

Existen muchas teorias y/o modelos de calidad de la atencion. El porqué
de la investigacion radica en el estudio del contenido del modelo de
calidad de la atencién propuesto por Avedis Donabedian Dicho modelo
establece dimensiones de estructura, proceso y resultado y sus
indicadores para evaluarla, en este contexto se busca impulsar y
desarrollar mejoras en las organizaciones de salud, El profesional de
salud dentro de su perfil redne caracteristicas como: ser eficaz, eficiente,
otorgar trato cordial, calido, empético, amable accesible, brinda
informacion oportuna, completa, utilizando el método cientifico como base

para sus acciones y cuidados.()

b) Justificacion practica

d)

En cuanto al aporte practico los resultados proponen Informacion que
permitira determinar la reflexion de los Directivos del Hospital sobre las
condiciones laborales en las que se desenvuelve el personal de salud y
realizar una mejora significativa en la aplicacion de ésta variable calidad

de atencién que brinda el personal de salud del Hospital Chancay.

Justificacion metodoldgica

Para lograr el cumplimiento de los objetivos de estudio se acudira a la
aplicacion de técnicas y métodos especificos de la investigacion validos
para los efectos del estudio, como lo es la construccién, formulacién,
validacion y aplicacién del instrumento tipo cuestionario para medir la
percepcion de las madres sobre la calidad de atencion que brinda el
personal de salud que labora en el servicio de neonatologia, estos nos

conduciran a dar respuesta al problema de estudio.

Relevancia social
Al final de la investigacion se obtendran resultados relevantes que seran
de mucha utilidad ya que la calidad de la atencién tiene un valor tan

importante como la salud; es por ello que el personal de salud, debe

5



1.5.

desarrollar una cultura de calidad y brindar atencion con una actitud
proactiva. La calidad de la atencibn es un aspecto complejo que
comprende la asistencia acorde con el avance de la ciencia, que sean de
utiidad y beneficio a fin de brindar cuidados que satisfagan las
necesidades de cada uno de los pacientes y asegurar su continuidad.

Importancia de la Investigacion

El propdsito principal de esta investigacion, es identificar el nivel de
percepcion que tienen las madres acerca de la atencion brindada a sus
bebes por parte del personal de salud con el fin de esclarecer el rol que
como agente social en el &mbito de cuidado a la salud de los individuos
ejerce el personal de salud, cuya responsabilidad no solo recae en elevar
el nivel de salud del paciente, sino ademas simultaneamente incrementar
el nivel de la calidad de la atencion que se brinda.. El objetivo de la
referida investigacion es determinar la percepcion de las madres sobre la
calidad de atencion del personal de salud del servicio de Neonatologia del

Hospital de Chancay- Lima, 2017.

LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Durante el desarrollo de la investigacion se han presentado ciertas sobre
investigaciones referente a como deben de trabajar los profesionales de
salud involucrados especialmente en la atencion directa del usuario de
salud sano y enfermo, con respecto a la calidad de atencién que brinda el
personal de salud que labora en el servicio de Neonatologia. limitaciones

entre estas estuvieron la carencia de antecedentes



CAITULO II: MARCO TEORICO

2.1 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1

Antecedentes internacionales.

Jara, J. “Estudio de satisfaccion del usuario externo en los
servicios de salud del hospital provincial general de
Latacunga- México, 2016”. Tuvo como objetivo: Identificar y
analizar la satisfaccion que percibe el usuario externo del Hospital
Provincial General de Latacunga, Metodologia y Muestra: Estudio
de corte transversal y disefio descriptivo, cuya muestra fue 374
usuarios externos seleccionados al azar y que asistieron al
hospital los dias que se realizo las encuestas. Se utilizé6 como
herramienta una encuesta estructurada, elaborada
particularmente para este estudio, fundamentada en otras
realizadas en Chile y Ecuador. Resultados: Al tabular los datos se
hall6 lo siguiente: La mayoria de usuarios se identific6 como
mestizo, el rango de edad que mas acudio fue de 50 a 59 afios, el
sexo femenino representdé un 67,91% y un 41,55% acabo la
secundaria. Cuando se tabulé las preguntas en relacién con el
acceso a la atencion, no presentaron mayor insatisfaccion las
variables: conseguir cita a la hora que necesita y atencion con
puntualidad, pero cuando se les consult6é de la conformidad con el

abastecimiento de medicamentos en farmacia se encontré que un



gran porcentaje de usuarios estaba insatisfecho o poco
satisfecho. Al preguntar sobre el trato al usuario se evidencio alta
satisfaccion por el trato recibido de los médicos, enfermeras y
auxiliares, en contraparte a esto, se encontré insatisfaccion con el
trato del personal administrativo. También se evidenciéo que el
usuario percibié un grado alto de satisfaccion en relacion con la
privacidad, respeto a sus creencias y claridad con la que el
personal de salud inform6 sobre su enfermedad, diagnostico y
tratamiento. Uno de los datos mas criticos fue que el 56,68% de
usuarios se sienten insatisfechos o poco satisfechos con la
infraestructura, ambiente y limpieza del hospital, la satisfaccion
global que percibio el usuario externo al utilizar los Servicios de
Salud del Hospital Provincial General de Latacunga fue alta, de
un 91,71%. Conclusiones: La satisfaccion global percibida por el
usuario externo, se encuentra en niveles altos, hay puntos criticos
a los que se debe prestar atencidn para realizar una mejor gestion
hospitalaria. Este estudio ayudara a contar con datos especificos
sobre la satisfaccion de los usuarios externos, para mejorar la
atencion y realizarla con calidad. Es trascendental el
mejoramiento del ambiente hospitalario, infraestructura y limpieza,
asi como el adecuado abastecimiento de medicamentos de la
farmacia del hospital. Ademas, hay que reforzar la capacitacion
del personal administrativo para que tenga un mejor trato al

usuario externo que acude al hospital.(3)

Borré, Y. y Vega, Y. en su investigacion titulada: “Calidad
Percibida de la Atencion de Enfermeria por pacientes
hospitalizados en Instituciéon Prestadora de Servicios de
Salud de Barranquilla — Colombia 2014” el cual tuvo como
objetivo: determinar la calidad percibida de la atencién de
Enfermeria por pacientes hospitalizados en una Institucion de
Servicios de Salud de Barranquilla (Colombia). Material y Método:
se llevdo a cabo un estudio descriptivo, de corte transversal,

cuantitativo, en el que se encuestaron 158 pacientes a través de
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un cuestionario de calidad percibida, previo cumplimiento de
criterios de inclusion. Los datos se tabularon y graficaron en
Microsoft Excel, utilizando medidas de tendencia central, y
frecuencias absolutas y relativas; guardando el rigor ético y
metodoldgico correspondiente. Resultados: ElI 44% fueron
hombres y el 56% mujeres, con una media de 48.5 afios. La
calidad percibida de la atencién de Enfermeria es "Peor y mucho
peor de lo que esperaba” en un 4%, "Como me lo esperaba” en
un 17%, y "Mejor y mucho mejor de lo que me esperaba” en un
78%. El 48.7% estuvo "Muy Satisfecho", el 48.1% "Satisfecho”, y
el 3% "Poco y Nada Satisfecho". Conclusion: El 78% de los
pacientes evidencio altos niveles de calidad percibida de la
atencion de Enfermeria; el 17% modestos niveles de calidad
percibida; y el 4% bajos niveles de calidad percibida. El 96.8% se

sintio satisfecho y el 97% recomendaria el hospital.4)

Barragan, J. y Moreno, C. en su investigacion titulada:
“Calidad percibida por usuarios de enfermeria en tres
hospitales publicos de Colombia 2013”, tuvieron como objetivo
principal: analizar la evaluacion de la calidad percibida por los
usuarios del servicio de enfermeria en tres hospitales publicos de
Boyaca durante los afios 2008 y 2011. Fue un estudio
cuantitativo, retrospectivo, fundamentado en mediciones
realizadas con el instrumento SERVQHOS - E del afio 2008 al
2011 en los Hospitales de Duitama, Sogamoso y Tunja, el cual fue
validado en Colombia. Se aplicaron 1093 instrumentos en
periodos diferentes, con dos mediciones por hospital, que
permitieron obtener la puntuacion media de los items de calidad
objetiva y subjetiva que fue de 3.62, los cuales son predictores de
la satisfaccion. Conclusiones: El estudio permitio identificar areas
de mejora en los hospitales, asi como determinar la demora de la
atencion, como uno de los factores decisivos que afectan la

calidad percibida y la satisfaccion.(s)



Rondén, A. y Salazar, D. en su trabajo: “Calidad de Atencién
del Profesional de Enfermeria en el Servicio de Maternidad |
Hospital Universitario “Ruiz y Paez” Ciudad Bolivar-2010”.
Objetivo general fue determinar la Calidad de Atencion del
Profesional de Enfermeria en el Servicio de Maternidad I. Estudio
descriptivo, simple y de corte transversal. La muestra estuvo
constituida por 15 Profesionales de Enfermeria y por 30 usuarias.
Las técnicas de recoleccion de datos fueron: Lista de cotejo
utiizada mediante la observacién directa, y un cuestionario
aplicado a las usuarias. Resultados: segun nivel académico
predominaron Licenciados en Enfermeria con 66.66%, en cuanto
a la calidad de servicio del profesional de enfermeria en su
dimension Trato Humano por parte del Profesional de Enfermeria
fue regular con un 53.33%, en la dimension de los Cuidados el
nivel de Calidad de Atencion fue regular 100%, hubo un nivel de
satisfaccion en las usuarias que indicé que en su totalidad estan

satisfechas con la atencién de Enfermeria en un 43.33%.s)

Mesquita M., Pavlicich V. y Benitez S. en su investigacion
titulada: “Percepcion de la Calidad de Atencién vy
Accesibilidad de los Consultorios Pediatricos Publicos en
Asuncién y Gran Asuncion 2010”, objetivo principal: Determinar
la percepcion de los usuarios de la calidad de la atencion en los
consultorios pediatricos publicos y la accesibilidad a los mismos.
Estudio observacional, descriptivo, con componente analitico; se
utiliz6 como instrumento un cuestionario previamente elaborado
que fue llenado a través de una entrevista a los padres o
encargados a la salida del consultorio, en 5 hospitales de
Asuncion y Gran Asuncidén. Se entrevistaron a 208 padres o
encargados. ElI 58,7% de los nifios fueron llevados por
enfermedad y 41% para control de nifio sano. El 88,9% de los
entrevistados considerd que la atencién fue buena, el 9,1% que
fue regular y el 1,9% que fue mala. Los motivos por los cuales la

atencion ha sido considerada como buena fueron: el 45,2% por el
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buen trato que recibio, el 26,4% por la buena atencion médicay el
11 % porque recibio explicaciones claras; en menor porcentaje
por dar informaciones utiles y por la rapida atencion. De los que
han considerado la atencibn como regular, el 63% manifesto
atencion superficial y rapida. De los que la consideraron mala, el
50% lo hizo porque el nifio no fue examinado. El 53,8% se acerco
al hospital utilizando un solo colectivo como medio de transporte,
el 23,6% utilizé 2 colectivos y el 18% llegé caminando; en menor
porcentaje han utilizado 3 colectivos y vehiculo propio. El costo
promedio de la consulta fue de 9 851 + 5 645 gs; el 90%
manifesté haber conseguido siempre turno para la consulta y el
58,2% considerd la espera muy larga. La percepcion no fue
diferente segun el nivel de escolaridad de los padres (solo
estudios primarios vs estudios secundarios) p = 0,15. Se encontrd
una fuerte relaciéon de la percepcion buena con: el buen trato
recibido (p = 0,001), las comodidades en la sala de espera (p =
0,012), el examen general del nifio (p = 0,03) y area de juego para
los mismos (p = 0,01). Los resultados sugieren que los padres o
encargados atribuyen al buen trato personal, como factor
preponderante en la calidad de la atencion, (personalizada y
humanizada), asi como al buen examen del nifio y las
explicaciones claras brindadas sobre el problema del mismo. La
atencion en general es accesible en Asuncion y Gran Asuncion,
ya que existe la posibilidad de acceso a la exoneracién de las

consultas en la mayoria de estos hospitales.(7)

2.1.2. Antecedentes Nacionales.
Garcia, R., Galvez, N. “Calidad de atencion asociada a la
satisfaccion del usuario externo en los establecimientos
asistenciales de salud: MINSA - EsSalud, Chongoyape — Peru
2016” Tuvo como objetivo: Comparar el grado de satisfaccion de
los usuarios externos asociada a la calidad de atencion recibida
en los Centros asistenciales de salud MINSA — EsSalud en el

distrito de Chongoyape de Lambayeque en Peru durante el
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periodo 2016. La metodologia fue de disefio no experimental,
descriptivo, transversal, analitico y cuantitativo. Se utilizaron como
instrumentos de recoleccion de datos la encuesta SERVQUAL
modificada, con una confiabilidad de 95%. Poblacién y muestra:
las poblaciones fueron de EsSalud fue de 7499 y la de MINSA
11,788 siendo la muestra de cada uno de ellos de 114 personas
gue incluy6 usuarios externos y acompafiantes, haciendo un total
de 228. Los resultados fueron: EsSalud tuvo un nivel de
satisfaccion global de 71,7%, siendo la dimension seguridad la
qgue mas nivel de satisfaccion alcanz6 con 74.3%, en comparacion
con el sector MINSA que tiene una satisfaccion global de 44,6%
siendo la dimensién de empatia la que mas nivel de satisfaccion
alcanzo con 51,9%. En todo momento se tuvo en cuenta los

criterios de rigor cientifico y los principios éticos. (s)

Cuenca, L. en su investigacion: “Nivel de satisfaccion del
usuario frente a la calidad de atencion de salud en los
consultorios externos del centro de salud de Huanuco, 2016”.
Tuvo como objetivo: Determinar la satisfaccion del usuario frente
a la calidad de atencion de salud en los consultorios externos del
centro de salud Carlos Showing Ferrari. Metodologia: Se realiza
un estudio descriptivo simple, observacional porque se realizara la
recoleccion y tratamiento de datos, La poblaciéon muestral estuvo
conformada por 200 usuarios externos, a quienes se les aplico los
instrumentos: Guia de entrevista sociodemografica, Encuesta
para determinar la satisfaccion del usuario frente a la calidad de
atencion en salud en los consultorios externos del centro de Salud
Carlos Showing Ferrari. Resultados: En los resultados se pudo
demostrar, que existia una satisfaccion mediana en cuanto
limpieza y comodidad en la sala de espera, insatisfaccion en la
valoracion de los procesos relacionados con lo referente a que
sus Historias Clinicas no estan disponibles en el momento de su
consulta, la atencion en los consultorios es mala, la privacidad del

paciente durante su atencion no se respeta en su totalidad, el
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meédico no brinda el tiempo necesario para contestar sus dudas o
preguntas sobre procedimientos meédicos, tratamientos, ademas
refieren que sélo algunas veces son tratados con amabilidad y
respeto por parte del personal de la consulta externa, estos
problemas hacen ver las falencias en el proceso de atencion. La
motivacion es medida en el personal de salud con predominio de
los factores motivacionales intrinsecos. La correlacion entre la
satisfaccion del usuario externo y la motivacién del personal de
salud en los consultorios externos es muy baja teniendo en cuenta
gue sélo el 33 % de los encuestados declaran estar satisfecho, 43
% poco satisfecho, y 24 % insatisfecho. El nivel de satisfaccion de
acuerdo a las variables fluctia entre los rangos de un maximo de
64.2% de aseguramiento, y un minimo de 54.9% de empatia, con
intermedios en fiabilidad 63.3%, tangibilidad 56.7% y sensibilidad
en 55%. Conclusiones: Existe un nivel intermedio de satisfaccion
del usuario con la atencion médica recibida en consultorios
externos del centro de salud Carlos Showing Ferrari, el cual se
asocia a una falta informacion acerca de su enfermedad por parte
del médico o enfermero(a). Cuando se suman poca satisfaccion
del usuario (43%) a la satisfaccion (33%), considerando las
caracteristicas de la atencion en los consultorios externos, se
determina una correlacion estadistica significativa con la
motivacion del personal en las éareas determinadas. La
satisfaccion del usuario no alcanza el estandar de satisfaccion del

usuario de 80% establecido por la Direccion de Salud.(9)

Hermilio Valdizan Soto, Len su investigacion: “Percepcion de
las madres sobre la Atencién que brinda el profesional de
Enfermeria en el consultorio de Crecimiento y desarrollo del
hospital Regional, Huanuco, 2015”. La presente tesis tuvo por
objetivo analizar la percepcién de las madres sobre la atencion
gue brinda el profesional de Enfermeria en el consultorio de
crecimiento y desarrollo del Hospital Regional Hermilio Valdizan

(Huéanuco, 2015). A ellas les fue aplicado el instrumento del
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cuestionario con asignacion de valor. Cabe decir que se hizo uso
de una metodologia de estudio no experimental, de disefio
descriptivo, transversal y prospectivo. Terminado el estudio, se
dieron con los resultados que: Segun el indice de atencién: Un
89% de las madres percibe una excelente atencion; muestra un
nivel medio; mientras que un 11%, mala atencion, asimismo,
ningin elemento percibe regular o baja atencion. Segun la
dimensiodn interpersonal: El 64% percibe una atencion excelente.
Segun la dimension técnica: El 76% percibe una excelente
atencion. Segun la dimension entorno, el 68% perciben una
excelente atencion. Se concluye, que la percepcién de las madres
sobre la atencion que brinda el profesional de Enfermeria, en el
consultorio de crecimiento y desarrollo del Hospital Regional
Hermilio Valdizan, segun la mayoria (89%) de las madres tiene
una excelente atencion. Por lo tanto, el profesional de Enfermeria,
pese a las limitaciones de diversa indole, brinda una excelente
atencion, demostrando asi el profesionalismo que posee y el trato

humano hacia los usuarios.(10)

Tineo, N. realizé un estudio sobre: “Percepcion de los padres
sobre la relacion de ayuda que brinda la enfermera-cuidados
intermedios neonatales Instituto Nacional Materno Perinatal —
Lima-2014”, El objetivo fue determinar la percepcién de los
padres sobre la relacion de ayuda que brinda la enfermera en la
Unidad de Cuidados Intermedios Neonatales del INMP, en las
dimensiones actitud empatica, aceptacion incondicional y
autenticidad. Metodologia: El estudio fue de nivel aplicativo, tipo
cuantitativo, método descriptivo, de corte transversal. La muestra
estuvo conformada por 29 padres de neonatos hospitalizados en
la UCIN. La técnica fue la encuesta y el instrumento un formulario
tipo escala de Likert modificada, aplicada previo consentimiento
informado. Resultados: Del 100 por ciento (29), 65 por ciento (19)
es medianamente favorable, 28 por ciento (8) desfavorable y 7 por

ciento (2) favorable; sobre actitud empética 66 por ciento (19) es
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medianamente favorable, 24 por ciento desfavorable y 10 por
ciento (3) favorable; en aceptacién incondicional 69 por ciento (20)
es medianamente favorable, 21 por ciento (6) desfavorable y 10
por ciento (3) favorable; y en autenticidad 73 por ciento (21) es
medianamente favorable, 17 por ciento (5) desfavorable y 10 por
ciento (3) favorable. Llegando a la siguiente conclusion: La
percepcion de la mayoria de los padres es medianamente
favorable a desfavorable en las dimensiones actitud empatica,
aceptacion incondicional y autenticidad; dado que la enfermera no
suele ayudar a los padres a expresar los sentimientos que
experimentan ante la salud del bebé, su tono de voz no suele
transmitir confianza, seguridad y amabilidad, a veces posterga el
momento para responder a las preguntas 0 no se preocupa por
informar a los padres sobre el estado del bebé. Sin embargo, un
minimo porcentaje es favorable dado que la enfermera no evita
acercarse a los padres cogiéndoles su mano u hombro cuando

necesitan apoyo emocional (1)

Navarro, J. en su investigacion titulada: “Percepcién de los
padres acerca de la calidad del cuidado que brinda la
enfermera al recién nacido, unidad de cuidados intermedios
neonatales, Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion,
setiembre 2012”, tuvieron como objetivo determinar la
percepcion de los padres acerca de la calidad del cuidado que
brinda la enfermera al recién nacido en el Servicio de la Unidad de
Cuidados Intermedios Neonatal (UCIN) en el Hospital Nacional
Daniel Alcides Carrion durante setiembre de 2012. Fue un estudio
de enfoque cuantitativo, disefio descriptivo, prospectivo y de corte
transversal. La poblacion fue de 74 padres. La muestra estuvo
conformada por 60 padres de familia cuyos bebés estuvieron
hospitalizados en el servicio de UCIN quienes contaron con los
criterios de inclusién y exclusion de la investigacion, obtenida por
muestreo no probabilistico por conveniencia. Para la recoleccion

de datos se elabord un cuestionario tipo Likert: 50 items con cinco
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alternativas de respuesta cada uno. Cont6 con validez por juicio
de expertos de 0,001 y confiabilidad por el coeficiente Alpha de
Cron Bach de 0,81. Los datos fueron procesados y analizados por
el programa estadistico SPSS 19. Los resultados obtenidos
fueron: El 78,3% de los padres tienen una percepcion favorable
respecto a la calidad del cuidado que brinda la enfermera al recién
nacido. En su dimensién ‘humana’, un 70% afirma que es
favorable; sin embargo, existe un 15% que es indiferente.
Mientras que en las dimensiones ‘oportuna’, ‘continua’, ‘segura’ se
hall6 una percepcion muy favorable. Se llegé a la Conclusiones
gue la percepcién de los padres acerca de la calidad del cuidado
qgue brinda la enfermera al recién nacido es favorable. En su
dimension ‘humana’, la percepcion es favorable mientras que en
las dimensiones ‘oportuna’, ‘continua’ y ‘segura’, es muy

favorable.(12)

2.2 BASES TEORICAS

2.2.1. Modelo de Calidad de la Atencion medica de Avedis Donabedian.
Segun Torres, M. (2011). Un modelo citado en la literatura
cientifica para los servicios de salud es la propuesta del médico
Avedis Donabedian, quien en 1966 establece las dimensiones de
estructura, proceso y resultado y sus indicadores para evaluarla.
Para esta época, la relacion entre métodos de proceso y
resultado, asi como la sistematizacion de los criterios, genera
reflexiones importantes sobre la responsabilidad en la mejora de
la calidad en dicho servicio.

Dimension de estructura: Son todos los atributos materiales y
organizacionales relativamente estables, asi como los recursos
humanos y financieros disponibles en los sitios en los que se
proporciona atencion.

Dimension de proceso: Se refieren a lo que los médicos vy
proveedores son capaces de hacer por los pacientes, la

interrelacion con las actividades de apoyo diagnosticadas ademas
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2.2.2.

de las actitudes, habilidades, destreza y técnica con que se llevan
a cabo.

Dimensidn de resultado: Referidos a la variacion de los niveles de
salud y a la satisfaccién del paciente por la atencion recibida, la
cual le otorga una importancia mayor por la necesidad de
satisfacer las expectativas del usuario mediante un servicio de

mayor calidad.(13)

Generalidades sobre percepcion

Segun Moroni, J. (1985). “La experiencia es el conjunto de
conocimientos adquiridos involuntariamente, experiencias de la
vida”, ello se deriva del contacto con la realidad. La percepcion
solo se puede lograr a través de un largo proceso durante el cual
se tiene la experiencia del objeto en forma repetida. La percepcion
es el proceso cognitivo que interpreta de un modo directo la
realidad. Esta interpretacion se realiza en base a los sentidos y a
la intervencidon de factores internos, luego generaran respuestas
mentales o imagenes que corresponden a objetos sensibles.(14)

La percepcion comprende principalmente 2 procesos:

1. La Recodificacién o seleccion de toda la informacion que nos
llega del exterior, reduciendo la complejidad y facilitando su
almacenamiento en la memoria.

2. Un intento de ir mas alla para predecir acontecimientos futuros

y de este modo reducir sorpresas.

Estos dos procesos dan una estructura a nuestro proceso
perceptual, en el sentido que nuestra percepcion no constituye un
continuo procesamiento de estimulos caoticos que se almacenan
en la memoria sin orden, sino al contrario, al percibir una persona
0 un objeto creamos un orden en todo ese caudal de informacion.
Ese orden nos permite reexaminar la informacion para adicionarle
mas informacién de interés para nosotros y poder relacionar

comportamientos y situaciones.
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La percepcion es la imagen mental que se forma con ayuda de la
experiencia y necesidades, resultado de un proceso de seleccion,
organizacion e interpretacion de sensaciones. Seleccion: el
individuo percibe parte de los estimulos que recibe de acuerdo
con sus caracteristicas personales, es decir, que interviene,
aunque sea de forma inconsciente seleccionando los mensajes
qgue le llegan. Generalmente los individuos perciben de forma
distorsionada los mensajes, captando sOlo los aspectos
agradables o los que responden a sus necesidades e intereses.
Organizacion: los estimulos seleccionados se organizan vy
clasifican en la mente del individuo configurando un mensaje. La
escuela de la Gestalt establecidé unos principios de organizacion
de los estimulos segun el agrupamiento, contraste, ambigtiedad,
etc. Interpretacion: esta fase proporciona significacion de los
estimulos organizados. La interpretacion depende de los factores
internos de la persona, de su experiencia e interaccion con el
entorno. 1s)

La percepcion de los individuos tiene como caracteristicas el ser
subjetiva, selectiva y temporal. Subjetiva: ya que las reacciones a
un mismo estimulo varian de un individuo a otro. Selectiva: en la
percepcion es consecuencia de la naturaleza subjetiva de la
persona que no puede percibir todo al mismo tiempo y selecciona
su campo perceptual en funcion de lo que desea percibir; y
Temporal: ya que es un fendmeno a corto plazo. La forma en que
los individuos llevan a cabo el proceso de percepcién evoluciona a
medida que se enriquecen las experiencias, o varian las
necesidades y motivaciones de los mismos. Y se compone de dos
tipos de inputs, que son las sensaciones y los inputs internos. Las
sensaciones que son la respuesta de los 6rganos sensoriales a
los estimulos externos. La sensibilidad de los individuos a los
estimulos depende de su capacidad receptiva y de la naturaleza
del estimulo. Los inputs internos que caracterizan a cada persona
y que cargan de distinto significado a los estimulos; algunos de

ellos son la necesidad, motivacidén y experiencia. (1s)
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2.2.3.

Asi también Mario Bunge propone que la percepcion es la
continuaciéon de las sensaciones, pero en diversas &reas
asociadas al sistema neuronal (areas de asociacién). Los
psicologos que estudian la percepcién desde la perspectiva
neuropsicolégicas suelen seguir muy de cerca los planteamientos

de Luria'y Bunge. (16)

Definicién de Calidad de Atencion

La calidad de la atencion es el conjunto de actividades que
realizan los establecimientos de salud y los servicios médicos de
apoyo en el proceso de atencion, desde el punto de vista técnico y
humano, para alcanzar los efectos deseados tanto por los
proveedores como por los usuarios, en términos de seguridad,

eficacia, eficiencia y satisfaccion del usuario.

Segun el MINSA (2011), establece el reglamento de
establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo, Articulo
98° Estandares de calidad evalua la satisfaccion del usuario o
paciente en sus demandas y expectativas. Y mediante la RM:
527-2011, se establece que la satisfaccion de usuario externo es
el indicador mas utilizado y expresa un juicio de valor subjetivo de
la atencidn recibida, los métodos que se utiliza para recopilar
informacion de los usuarios son: las encuestas y los grupos
focales a partir del cual se puede obtener la opinidon acerca de los
aspectos de la: estructura (comodidades, instalaciones fisicas y
organizacion), el proceso (procedimientos y acciones realizadas
en la consulta) y el resultado (cambio en el estado de salud y la
percepcion general de la atencién recibida), se puede obtener de
aquellas caracteristicas de los servicios que facilitan u
obstaculizan los esfuerzos del usuario para obtener atencion.
Para el Ministerio de Salud el abordar las inquietudes del usuario
externo es tan esencial para la atencion de buena calidad como la
competencia técnica. Para el usuario, la calidad depende

principalmente de su interaccién con el personal de salud, de
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atributos tales como el tiempo de espera, el buen trato, la
privacidad, la accesibilidad de la atencion y sobre todo, de que
obtenga el servicio que procura. Cuando los sistemas de salud y
sus trabajadores ponen al usuario por encima de todo, ellos le
ofrecen un servicio que no solo cubren los estandares técnicos de
calidad, sino que también cubren sus necesidades relacionadas a
otros aspectos de la calidad, tales como respeto, informacion

pertinente y equidad.(17)

Segun Stoner, Freeman y Gilbert (2007), la calidad en el centro
de trabajo va mas alla de crear un producto de calidad superior a
la media y de buen precio, ahora se refiere a lograr producto y
servicios cada vez mejores, a precios cada vez bien mas
competitivos; esto entrafia hacer las cosas bien desde la primera
vez, en lugar de cometer errores y después corregirlos; siendo
vital, si la calidad de atencion es en el aspecto de salud, porque

esta en juego la vida de seres humanos.

Segun Robbins y Coutler (2005), la calidad es considerada como
la capacidad de un producto o servicio para hacer de manera
confiable lo que se supone que debe hacer y satisfacer las
necesidades del cliente. Entre los aspectos de la calidad en un
Servicio considera: 1) Puntualidad: realizarlo en el periodo
prometido. 2) Cortesia: realizado alegremente. 3) Constancia:
proporcionar a todos los clientes experiencias similares en toda
ocasion. 4) Conveniencia: facilidad de acceso para los clientes. 5)
Servicio completo: terminado, segun lo requerido. 6) Exactitud:
realizado correctamente en toda ocasion. (18)

Segun Koontz (2004), para los expertos en calidad, como Deming,
Juran y Crosby, sostienen que la calidad como un imperativo de
sobrevivencia y que la estadistica es un instrumento muy valioso
para la medicion de la calidad. Para Deming la calidad significa
ofrecer a bajo costo los productos y servicios que satisficieran a

los clientes. Implicaba asimismo un compromiso con la innovacién
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y mejora continuas. Para Juran, uno de los elementos clave de la
definicion de la calidad es la “adecuacion de uso” de un

producto (i

Finalmente, para Crosby la calidad se refiere al cumplimiento de
normas y requerimientos precisos. Su lema es “Hacerlo bien a la
primera vez y conseguir cero defectos. (20

Asi mismo, Reeves y Bednar (1994, p.419), considera cuatro
perspectivas basicas en el concepto de calidad, coexistiendo en la
actualidad, tales como (22

Calidad como excelencia: De acuerdo al término, las
organizaciones de servicios deben conseguir el mejor de los
resultados, en sentido absoluto. Sin embargo, debido a su
subjetividad, es dificil entender qué se considera como excelente,
ya que seria necesario marcar unas directrices claras para
conseguir ese nivel exigido.

Calidad como ajuste a las especificaciones: Tras la necesidad de
estandarizar y especificar las normas de produccion se desarrollo
esta nueva perspectiva, que pretendia asegurar una precision en
la fabricacion de los productos, esto permitio el desarrollo de una
definicion de calidad mas cuantificable y objetiva. Desde esta
perspectiva, se entiende la calidad como medida para la
consecucion objetivos basicos, tales como, poder evaluar la
diferencia existente entre la calidad obtenida en distintos
periodos, para asi poder obtener una base de comparacion y
determinar las posibles causas halladas bajo su diferencia, con la
dificultad que esta evaluacion es desde el punto de vista de la
organizacion y no del propio usuario o consumidor.

Calidad como valor: Se hace referencia al hecho de que no existe
el mejor bien de consumo o0 servicio en sentido absoluto,
dependiendo de aspectos tales como precio, accesibilidad, etc. Se
puede definir como lo mejor para cada tipo de consumidor. En
este sentido, las organizaciones consideran una eficiencia interna

y una efectividad externa, es decir, deben analizar los costes que
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2.2.4.

supone seguir unos criterios de calidad y, al mismo tiempo,
satisfacer las expectativas de los consumidores 0 usuarios,
teniendo en cuenta la dificultad existente en valorar estos
elementos, ya que son dindAmicos, varian con el tiempo. Es dificil
identificar qué caracteristicas son importantes para cada
consumidor.

Calidad como satisfaccion de las expectativas de los usuarios o
consumidores: Definir la calidad como el grado en que se
atienden o no las expectativas de los consumidores o usuarios
supone incluir factores subjetivos relacionados con los juicios de
las personas que reciben el servicio. Es una definicion basada en
la percepcion de los clientes y en la satisfaccion de las
expectativas, esto es importante para conocer qué necesitan los
usuarios y los consumidores. Sin embargo, hay que tener en
cuenta que esta medida es la mas compleja de todas, ya que las
personas pueden dar distinta importancia a diferentes atributos
del producto o servicio y es dificil medir las expectativas cuando
los propios usuarios y consumidores a veces, no las conocen de
antemano, sobre todo cuando estan ante un producto o servicio
de compra o uso poco frecuente. ( Ramos, J. y Riveros, W.,
2017).21)

Dimensiones de Calidad de atencion

Entre las dimensiones para la medicion de la calidad desarrollada
por Zeithaml, Valerie A., A. Parasuraman y Leonard L. Berry, con
el auspicio del Marketing Science Institute en (1988), ellos

mencionan que son las siguientes: (Sanchez, V.,2016).:22)

1.- Elementos Tangibles:

Segun el diccionario de la Real Academia Espafiola (RAE):
“Proviene de la palabra en latin tangibilis; adj, “Que se puede
tocar” En la escala SERVQUAL, los elementos tangibles estan
relacionados con la apariencia de las instalaciones fisicas, equipo,

personal y material de comunicacion. Son los aspectos fisicos que
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el cliente percibe en la organizacion. Cuestiones tales como
limpieza y modernidad son evaluadas en los elementos personas,
infraestructura y objetos. (Sanchez, V.,2016).(25)

Zeithman, Valerie A. y Jo Bitner (2002:103) define elementos
tangibles: “(...) a la apariencia de las instalaciones fisicas, el
equipo, el personal y los materiales de comunicacion. Todos ellos
transmiten representaciones fisicas o imagenes del servicio, que
los clientes utilizan en particular, para evaluar la calidad” Para la
Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas SAC CIBERTEC
(2007:23): “Son los aspectos fisicos tales como las instalaciones,
el personal, la documentacién y el material de comunicacién que
utilizan a primera vista, es la imagen que la empresa proyecta
para poder construir lealtad, esta imagen fisica tiene que exceder
las expectativas del cliente” Es decir, son los elementos fisicos;
equipos, personal, dinero, materiales de comunicacion etc., que
sirven para una mejor comodidad, precision y rapidez, asi como
una debida utilidad de ellos. Podemos entonces decir que es la
ubicacion y acceso a los consultorios, la informacion que brinda el
médico, el equipo que emplea durante la consulta y el material de

comunicacion. (23)

2.- Fiabilidad:

Para la Real Academia Espafola (RAE) es la “Cualidad de fiable
(seguridad y buenos resultados), probabilidad del buen
funcionamiento de algo”. Farfan M. Yheni (2007:11) precisa que:
“La fiabilidad de un sistema es hacer un producto o proceso sin
fallos y evitando el riesgo minimo, con un factor esencial para la
competitividad de wuna industria, va desde (...), hasta el
seguimiento del final de la produccion”. (23)

Segun la revista ABB Nueva Zelanda (2009:35): “Una definicion
habitual de fiabilidad relaciona a ésta con la disminucion de las
averias en los equipos. Por mejorar la fiabilidad se entiende tener

la capacidad de identificar los problemas y reparar los equipos
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antes de que el departamento de operaciones advierta que hay
algo que no funciona”.

En consecuencia, es la capacidad para identificar los problemas,
disminuir errores y buscar soluciones con la finalidad de evitar
riesgos; mediante la mejora de los procesos, innovacion de la
tecnologia y capacitacion del personal, el abastecimiento de los
insumos, ejecutandose el servicio prometido de forma fiable y
cuidadosa. La fiabilidad es claramente un factor esencial en la
seguridad de un producto que asegure un adecuado rendimiento
de los objetivos funcionales.(23)

3.- Capacidad de respuesta

Para Zeithman Valerie A. y Jo Bitner (2002:103) Ila
responsabilidad es: “Disponibilidad para ayudar a los clientes y
para proveer el servicio con prontitud”.

Segun Fernando Sabater (1998:60): “(...) La responsabilidad
consiste en intentar ser sujetos. No se trata de ser simplemente
un engranaje, de ser simplemente fatalidad, es decir algo
necesariamente actia de una manera determinada.

Segun Lloreg¢ Carreras y Otros (2006:35): “La Responsabilidad es
la capacidad de sentirse obligado a dar una respuesta o cumplir
un trabajo sin presion externa alguna” La responsabilidad es un
valor moral que esta en la conciencia de la persona, que le
permite reflexionar, administrar, orientar y valorar las
consecuencias de sus actos, con la disposicion de ayudar a los
usuarios y proveerlos de un servicio rapido. Tiene dos vertientes:
individual y colectiva:

Individualmente; es la capacidad que tiene una persona de
conocer y aceptar las consecuencias de sus actos libres y
conscientes.

Colectivamente; es la capacidad de influir en lo posible en las
decisiones de wuna colectividad, al mismo tiempo que
respondemos de las decisiones que se toman como grupo social

en donde estamos incluidos. (Sanchez, V.,2016).(27)
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4.- Seguridad

Segun el Diccionario de la Real Academia Espafiola (RAE) su
significado es el siguiente:

‘cualidad de seguro, certeza (conocimiento seguro y claro de
algo)”. Asi mismo Castillo M. Eduardo (2005:2) profesor de la
universidad del BIOBIO de chile menciona que la “Seguridad,
como el conocimiento de los empleados sobre lo que hacen, su
cortesia y su capacidad de transmitir confianza”. También
Zeithman, Valerie A. y Jo Bitner 2002:103) la responsabilidad es:
“El conocimiento y la cortesia de los empleados y su habilidad
para inspirar buena fe y confianza”(28)

En consecuencia, la seguridad es una cualidad, habilidad y
aptitud del conocimiento de las personas para brindar la
informacion acerca del servicio que se ofrece de una manera facil,
sencilla y precisa. Del mismo modo es la capacidad de transmitir
confianza a las personas para que ellas nos puedan indicar sus

necesidades, para asi poder brindar la ayuda que requiera.

5.- Empatia

Segun Zeithman, Valarie A. y Jo Bitner, (2002:103): empatia es
“Brindar a los clientes atencién individualizada y cuidadosa”.
Autores como Mead y Piaget (citados por Aliny Lobo Sierra et al, y
Otras Autoras) quienes definen empatia como: “La habilidad
cognitiva, propia de un individuo, de tomar la perspectiva del otro
o de entender algunas de sus estructuras de mundo, sin adoptar
necesariamente esta misma perspectiva”.

N. Feshback (1984:67), defini6 empatia como: “Una experiencia
adquirida a partir de las emociones de los demas a través de las
perspectivas tomadas de éstos y de la simpatia, definida como un
componente emocional de la empatia”. La empatia es una
habilidad propia del ser humano, nos permite entender a los
demas, poniéndonos en su lugar para poder entender su forma de
pensar, asi como comprender y experimentar su punto de vista

mejorando las relaciones interpersonales que permiten la buena
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comunicacion, generando sentimientos de simpatia, comprension
y ternura.(24)

Para que esta habilidad pueda desarrollarse de la mejor manera
se deben tomar en consideracién algunas capacidades del
comportamiento tales como: la calidad de interrelacion, el
desarrollo moral, buena comunicacibn y el altruismo
(generosidad). También debemos tener en cuenta las respuestas
emocionales, el bienestar que orientamos hacia las otras
personas y algunos sentimientos empaticos simpatia, compasion
y ternura). Pero la empatia cumple también las funciones de
motivacion e informacién ya que va dirigida a aliviar la necesidad
de otra persona, permitiendo obtener informacion acerca de la
manera en la cual se debe valorar el bienestar de los demas.
Podemos decir que una persona es empatica cuando sabe
escuchar con atencion a los demas, pero mejor aun sabe cuando
debe hablar y esta dispuesto a discutir de los problemas para asi
encontrar una solucion a ellos. Asi que ser empatico es
simplemente ser capaces de entender emocionalmente a las
personas, lo cual es la clave del éxito en las relaciones

interpersonales. (Sanchez, V.,2016)

TEORIAS DE ENFERMERIA

Katryn E Banard

Modelo de interaccion para la evaluacion de la salud infantil
Katryn E. Banard es una investigadora activa que ha publicado
mucho sobre lactantes y nifios desde mediados de la década de
1960.

Comenzé estudiando a nifios y adultos con discapacidad mental y
fisica. Luego paso a estudiar las actividades de nifios sanos
después amplio su trabajo de modo que incluyera métodos para
evaluar el crecimiento y el desarrollo de los niflos y de las

relaciones materno infantiles (Banard, 1978). También se ocupé
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de dar a conocer la investigacion y en consecuencia, desarrollo el
nursing child assessment satellite training proyect.

Banard nunca desarrollar una teoria, el estudio de la evaluacion
longitudinal entre la enfermeria y el nifio sentd la base de su
teoria de la integracion para la evaluacién de la salud infantil
Banard propone que las caracteristicas individuales de cada
miembro influyen en el sistema de relacién padre-hijos, y que el
comportamiento adaptivo.

PATRICIA BENNER

Benner busca afirmar y restablecer las practicas de atencion de
enfermera mas recompensada por la eficiencia, habilidades
técnicas y resultados medibles. Mantiene que las "practicas de
cuidado estan imbuidas de conocimientos y habilidades sobre las
necesidades cotidianas del ser humano y que para ser
experimentadas como atencion, estas practicas deberian estar en
armonia con la persona concreta a la que se atiende y con la
situacion particular que se trata. La filosofia de Benner de la
practica enfermera es una perspectiva emergente dinamica y
holistica que sostiene que la filosofia, la practica, la investigacion
y la teoria son independientes, estan interrelacionadas y son
hermenéuticas. Su esperanza, expresada en el prefacio de From
Novice To Expert (19842) de que los dominios y las competencias
no deberian definirse mediante constructor de sistemas parece
gue en gran parte se ha hecho realidad, dado que aquellos que
han buscado la aplicacion de estos conceptos han respetado la

base contextual sobre la que se basaba.

2.3 DEFINICION DE TERMINOS

e Percepcion: Es la opinion y/o respuesta expresada por las madres
acerca de la calidad de atencion que le brinda el personal de salud a su

bebe que se encuentra hospitalizado en el servicio de neonatologia.
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Calidad de atencion: Es el conjunto de acciones que realiza el personal
de salud de manera integral para la atencion del neonato de acuerdo a
la norma técnica del MINSA, las cuales cumplen con las expectativas
de la madre.

Percepcion del Paciente sobre la Calidad de Atencion: Es la respuesta
expresada del paciente sobre la impresion obtenida a través de los
sentidos acerca del cuidado que le brinda la enfermera. El cual se
obtiene mediante una escala de Lickert modificada y validada en
favorable, medianamente favorable, medianamente desfavorable y

desfavorable.

Madres de familia: Son las mujeres de cualquier etapa de la vida que
se encuentran en condicion de acompafante de sus bebes que se

encuentran hospitalizados en el servicio de neonatologia.

Personal de Salud: Son todas las personas que llevan a cabo tareas

gue tienen como principal finalidad promover la salud.

Servicio de Neonatologia: Es la unidad organica encargada de brindar
atencion integral a pacientes recién nacidos (desde 0 a 28 dias) en su
contexto bio-psico-social, familiar y comunitario; depende del
Departamento de Pediatria y tiene asignados los siguientes objetivos
funcionales: Organizar y brindar atencion integral y especializada a
pacientes recién nacidos durante todos los niveles de complejidad.
Promover la salud, prevenir riesgos, proteger y recuperar la salud del
recién nacido, para lograr su desarrollo y crecimiento normal en la
familia y comunidad. Proponer, ejecutar y evaluar guias de practica
clinica y procedimientos de atencion médica especializada en
Neonatologia. Promover la lactancia materna e incentivar la relacion

Madre-Recién Nacido.
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2.4.

2.5

HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION

2.4.1 Hipotesis general
El nivel de la percepcion de las madres sobre la calidad de
atencion del personal de salud del servicio de neonatologia del

Hospital de Chancay, es medio.

VARIABLES

En este estudio de investigacién la variable identificada es la “Percepcion
de la Calidad de atencion brindada”, esta variable es construida por cinco
dimensiones las mismas que se explican en el capitulo Il. Algunas
caracteristicas de esta variable son:

a) Por la funcién que cumple en la hipétesis: Es variable Unica.

b) Por su naturaleza: Es Pasiva.

c) Por el método de estudio: Es Cuantitativa.

d) Por la posesion de la caracteristica: Es Continua.

e) Por los valores que adquieren: Es Politomica.
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2.5.1. Operacionalizacion de Variables

Tabla 1. Operacionalizacion de Variables

VARIABLE DIMENSION INDICADOR ITEMS ESCALA DE
MEDICION
Elementos Tangibles |- Condiciones de las 1,2,3,4,56y7. Ordinal de
instalaciones, equipos. tipo Likert
- Personal. (5) |Favorable.

- Material de trabajo.

(4)

Medianamente

PERCEPCION DE LA
CALIDAD DE

Fiabilidad

- Capacidad para identificar los

8,9,10,11y 12.

favorable

ATENCION BRINDADA

Problemas.

Indiferente

- Disminuir errores y buscar

Medianamente

(Variable Unica)

soluciones

desfavorable

Capacidad de

respuesta - Disposicién de ayudar. 13, 14,15,16,17 y 18. (1) |Desfavorable
Seguridad - Confianza. 19, 20,21y 22.
Bajo, Medio, Alto.
- Conocimiento.
- Privacidad
Empatia - Entender. 23, 24, 25, 26,27 y 28.

- Ponerse lugar del otro.
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3.1

CAPITULO Ill: METODOLOGIA

INVESTIGACION TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

La investigacion es de tipo cuantitativo, ya que permite medir y analizar
estadisticamente la variable de estudio. Porque se “usa la recoleccion de
datos para probar hipotesis, con base en la medicibn numérica y el
analisis estadistico”. Y el nivel de investigacion es aplicativo, porque el

resultado favorece a la profesion de enfermeria.s)

METODO Y DISENO DE LA INVESTIGACION

Es de método descriptivo, siendo el propésito describir como se
manifiesta el problema de investigacion. La descripcion del caso esta
referida a como se encuentra en el momento de investigacion. Por otra
parte, también conlleva a analizar y medir la informacién recopilada de
manera independiente la variable de estudio. Los estudios descriptivos
“‘buscan especificar las propiedades, caracteristicas y los perfiles de
personas, grupos, comunidades, procesos, objetos o cualquier otro
fendmeno que se someta a un analisis” (Hernandez et al., 2010, p. 80). El
disefio de la investigacion es de tipo no experimental de corte transversal,
ya que no se manipuld ni se sometio a prueba las variables de estudio. Es
no experimental “la investigacion que se realiza sin manipular

deliberadamente variables. Es decir, se trata de estudios donde no
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3.2

3.3

hacemos variar en forma intencional las variables independientes para ver
su efecto sobre otras variables” (Hernandez et al., 2010, p. 149). Y es
transversal ya que su propésito es “describir las variables y analizar su
incidencia e interrelaciéon en un momento dado. Es como tomar una

fotografia de algo que sucede” (25

DELIMITACION DE LA INVESTIGACION

DELIMITACION TEMPORAL:

La investigacion se realizara en el periodo de Octubre — Diciembre del
afo 2017.

DELIMITACION GEOGRAFICA:

La investigacion se realizara en el Hospital de Chancay, departamento de
Lima, Provincia de Huaral, distrito de Chancay.

DELIMITACION CONCEPTUAL:

La investigacion se realizara con el fin de medir la calidad de atencion
gue brinda el personal de salud del servicio Neonatologiaen el hospital de
chancay 2017.

Se concibe como la atencién oportuna, personalizada, humanizada
continua y eficiente, de acuerdo con los estandares definidos para una
practica profesional competente y responsable, con el propdsito de lograr
la satisfaccion de las madres.

DELIMITACION SOCIAL:

La investigacion se realizara con las madres de los bebes hospitalizados

en el servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay-Lima-2017

POBLACION Y MUESTRA DE LA INVESTIGACION

POBLACION

La poblacién donde se medira la percepcion de la calidad de atencién
estd conformada por 118 madres de los recién nacidos y neonatos que
fueron atendidos en el Ultimo mes (setiembre) por el personal de salud del
servicio de neonatologia del Hospital de Chancay. La poblacion es el
“conjunto de todos los elementos (unidad de andlisis) que pertenecen al
ambito espacial donde se desarrolla el trabajo de investigacién (Carrasco
S, 2006, pag. 237).(29)
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MUESTRA

Para medir la percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que
brinda el personal de salud del servicio de neonatologia del Hospital de
Chancay, se utilizé una muestra probabilistica, Segun lo define (Carrasco,
20009).

Calculo del Tamario de la Muestra Preliminar (No) para usuarios:

Para definir el tamafio de la muestra se aplica la formula para poblaciones

finitas:
No= Z2*p*g*N
N *62 + ZZ* p*q
Donde:

No = Tamarfo necesario de la muestra.

Z = Numero de unidades de desviacion estandar en la distribucion normal,
gue producira el grado deseado de confianza (para una confianza
del 92%) (Z=1,75).

p = Proporcion de la poblacién que posee las caracteristicas de interés (p
=0,5).

e = Error (8%).

N = Poblacion (118 usuarios).

Reemplazando:

No =59

Por considerar que la muestra es bastante amplia se aplica éste método
de correccion. Como el tamafio de la poblacion es conocida (118)
usuarios, se utiliza el factor de correccion finito y la muestra anterior (59)
usuarios, se denomina entonces muestra inicial:

ng

59
- 50-1
1+—ig
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Entonces la muestra final a considerar es de 38 madres para encuestar.

3.4. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE LA RECOLECCION DE DATOS

3.4.1.

3.4.2.

TECNICAS

La técnica que se utilizara seré la encuesta; este método consiste
en obtener informacién de los sujetos de estudio, proporcionada
por ellos mismos, sobre opiniones, actitudes o sugerencias.
(Canales, 2004, p.163).

INSTRUMENTOS

En la presente investigacion se utilizara como instrumento el
cuestionario; consiste en un conjunto de preguntas, respecto de
una o mas variables a medir, destinado a obtener respuestas
sobre el problema de estudio y que el investigado llena por si
mismo. (Canales, 2004, p.163).

Para medir el nivel de percepcion de las madres sobre la calidad
de atencién que brinda el personal de salud, se utilizara el
cuestionario que consta de 2 partes:

Parte I Esta dedicada a la informacidén de datos generales de la
madre del RN/ Neonato hospitalizado en el servicio de
Neonatologia. (Preguntas desde: a - e).

Parte II: Esta dedicada a medir el nivel de percepcién de las
madres sobre la calidad de atencion que brinda el personal de

salud en el servicio de Neonatologia. (Preguntas 1 al 28).

El cuestionario donde se consigna los enunciados que consta de
28 preguntas distribuidas en dos dimensiones: Elementos
Tangibles (1 al 7), Fiabilidad (8 al 12), Capacidad de respuesta
(13 al 18), Seguridad (19 al 22) y Empatia (23 al 28). Donde: 1:
Desfavorable, 2: Medianamente desfavorable, 3: Indiferente, 4:

Medianamente favorable y 5: Favorable. (Ver Anexo 2).
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3.5. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Validez del Cuestionario de Percepcion de la Calidad de Atencion

La validacién a la cual fue sometido el cuestionario de Percepcién de la
Calidad de Atencidn, consistio en una evaluacion de su contenido a través
del estadistico muestral de Kaiser — Mayer — Olkin (KMO) donde arrojo un
resultado estadisticamente significativo p =0,00 < 0,05. Esto implica que
el instrumento es valido. Es muy importante demostrar la validez del
instrumento que emplearé para determinar la magnitud de la percepcion
de las madres sobre la calidad de atencion que brinda el personal de
salud en el servicio de Neonatologia. Para encontrar la validez del
instrumento tome como base a 10 madres de los RN o neonatos
atendidos por el personal de salud del servicio de neonatologia del
Hospital Regional de Huacho.

La validez del instrumento de la Percepcidon de la Calidad de Atencion se

realizo de la siguiente manera.

Tabla 2:
Calculo de validacion de KMO Y Prueba de Bartlett

Validez del instrumento KMO y prueba de Bartlett
Medida de adecuacion muestral de Kaiser-
: 712
Meyer-OlKkin.
Chi-cuadrado
Prueba de aproximado 74621
esfericidad de Bartlett | gl 378
Sig. ,000

En la tabla 2; se muestra el resultado del Test KMO y prueba de Bartlett,
con el cual se obtuvo una correlacion de 0.712 este valor nos indica que
estadisticamente el instrumento para determinar la magnitud de la calidad
de atencion por el personal de salud del servicio de obstetricia es valido,

ya que el KMO es mayor a 0.50 que es el minimo aceptado.

Confiabilidad del Cuestionario de Percepcion de la Calidad de Atencion
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La confiablidad del Cuestionario para medir la percepcion de las madres
sobre la calidad de atencién que brinda el personal de salud del servicio
de neonatologia, se realizé con los mismos resultados de la aplicacion de
una prueba piloto aplicada en la validacion a 10 madres de los RN o
neonatos atendidos por el personal de salud del servicio de neonatologia
del Hospital de Chancay. (ver Anexo 3).

Donde para su evaluacién se emplea el coeficiente alfa de Cron Bach,

cuya expresion es:

k { ¥ §it
a=— S
k-1 St?
Donde:
K = Numero total de items que conforman la prueba,

2 Si2 = La sumatoria de la varianza de cada uno de los items y

St2 = La varianza total del instrumento, (Garrett, 1976).

Este coeficiente toma valores entre 0 y 1, y un valor mayor a 0,8 indica
gue el cuestionario es confiable. El coeficiente alfa de Cron Bach del test,
calculado con el SPSS 23 es 0,936, con el cual se concluye que el

cuestionario es confiable.

Tabla 3:

Resumen de procesamiento de casos

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Validos 10 100,0
Casos Excluidos 0 ,0
Total 10 100,0

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

En la tabla 3; se puede analizar que se han procesado 10 casos y de los

cuales no se han presentado exclusiones en el procesamiento.

Tabla 4:

Estadisticas de fiabilidad de la calidad de servicio
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Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cron Bach N de elementos

,936 28

En la tabla 4 en valor de Alfa de Cron Bach es de 0,936 el que se

interpreta como confiable.

3.6. PLAN DE PROCEDIMIENTOS DE DATOS
La interpretacion de los resultados del estudio, se realizar4 en base a los
objetivos especificos propuestos en la investigacion. Para el andlisis de la
informacion se usara estadistica descriptiva e inferencial, con medidas de
tendencia central y dispersion para las variables cuantitativas y de
proporciones para las variables categoricas.
ler paso: Categorizacion analitica de los datos: se clasificara y codificara
los datos con normalidad para lograr una interpretacion de los hechos
recogidos. Se procesara la informacion a partir de la base de datos, se
organizara y procedera a su ordenamiento.
2do paso: Descripcion de los datos: Mediante tablas de resumen de
resultados, donde se determinaran los casos que encajan en las distintas
categorias.
3er paso: Estadistica descriptiva; Los datos se tabularan y presentaran en
tablas y graficos de acuerdo a las variables y dimensiones se utilizara el

programa SPSS 23.0 para Windows 8.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

GRAFICA 1

PERCEPCION DE LAS MADRES SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DEL
PERSONAL DE SALUD DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL
HOSPITAL DE CHANCAY- CHANCAY-LIMA- 2017.
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PERCEPCION DE LAS MADRES SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DEL PERSONAL DE
SALUD DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL DE CHANCAY

H Alto ® Medio H Bajo

INTERPRETACION DE LA GRAFICA 1

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencion del personal
de salud del Servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay, en
mayor porcentaje es de nivel Medio en un 58%(22), seguido del nivel
Bajo en un 28%(11) y en menor porcentaje en el nivel Alto en un 14%(5).
Estos niveles de percepcion se presentan de acuerdo a las respuestas
gue se sefialan: Medianamente favorable el personal de salud que
atiende utiliza su uniforme respectivo, asimismo, medianamente
favorable existe suficiente personal en el servicio para la atencion de su
bebe, asi como, medianamente favorable las cunas donde esté su bebe
esta limpia y ordenada durante su atencion, ademdas, Medianamente
favorable durante la hospitalizacion recibi6 visita médica todos los dias,
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considerar también, indiferente el trato que el personal brinda a las
pacientes es igual para todos, Medianamente favorable el personal
atiende y acude rapido sus llamadas y pedidos, asimismo, es
medianamente desfavorable el tiempo que le hicieron esperar para
atender a su bebe fue el adecuado para Ud., también es medianamente
favorable recibio buen trato durante la informacion del estado de salud
de su bebe por parte del médico, Medianamente favorable el personal
se preocupa por la recuperacion de su bebe, le muestra confianza y
utiliza las medidas de higiene necesaria, Medianamente favorable el
personal de salud que atiende en neonatologia la traté con amabilidad,
respeto y paciencia, asimismo, es medianamente favorable el trato del
personal de enfermeria en hospitalizacion fue amable, respetuoso y con
paciencia, de igual manera es medianamente favorable el médico

tratante se present6 con Ud. y le informo el estado de salud de su bebe,
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GRAFICA 2

PERCEPCION DE LAS MADRES SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION QUE
BRINDA EL PERSONAL DE SALUD EN LA DIMENSION DE ELEMENTOS
TANGIBLES EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL DE

CHANCAY- CHANCAY-LIMA, 2017.
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PERCEPCION DE LAS MADRES SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION QUE BRINDA EL PERSONAL
DE SALUD EN LA DIMENSION DE ELEMENTOS TANGIBLES EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA
DEL HOSPITAL DE CHANCAY
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INTERPRETACION DE LA GRAFICA 2

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimensién de elementos tangibles en el Servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio
en un 55%(21), seguido del nivel Bajo en un 30%(11) y en menor porcentaje en
el nivel Alto en un 15%(6). Estos niveles de percepcién se presentan de
acuerdo a las respuestas que se sefialan: Medianamente favorable el personal
de salud que atiende utiliza su uniforme respectivo, asimismo, medianamente
favorable existe suficiente personal en el servicio para la atencidén de su bebe,
asi como, medianamente favorable las cunas donde esta su bebe esta limpia y
ordenada durante su atencion, ademas, es favorable la sala de hospitalizacién
de los bebes y la sala de reposo de las madres siempre esta limpia y ordenada,
también, es medianamente favorable sinti6 comodidad al descansar en la sala
de reposo de las madres y medianamente favorable le han cambiado en forma

diaria la ropa de cama de la cuna del bebe.
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GRAFICA 3

PERCEPCION DE LAS MADRES SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION QUE
BRINDA EL PERSONAL DE SALUD EN LA DIMENSION DE FIABILIDAD EN
EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL DE CHANCAY-
CHANCAY-LIMA, 2017.
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PERSONAL DE SALUD EN LA DIMENSION DE FIABILIDAD EN EL SERVICIO DE
NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL DE CHANCAY
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INTERPRETACION DE LA GRAFICA 3

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de fiabilidad en el Servicio de Neonatologia
del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio en un
55%(21), seguido del nivel Bajo en un 25%(9) y en menor porcentaje en el nivel
Alto en un 20%(8). Estos niveles de percepcidon se presentan de acuerdo a las
respuestas que se sefialan: Medianamente favorable durante la hospitalizacién
recibio visita médica todos los dias, considerar también, indiferente el trato que
el personal brinda a las pacientes es igual para todos, asimismo,
Medianamente favorable el personal de salud le ha informado sobre las
medidas de higiene y como alimentar a su bebé, ademas, Medianamente

favorable le han brindado consejeria sobre Lactancia materna Exclusiva.
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GRAFICA 4

PERCEPCION DE LAS MADRES SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION QUE
BRINDA EL PERSONAL DE SALUD EN LA DIMENSION DE CAPACIDAD
DE RESPUESTA EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL

DE CHANCAY- LIMA, 2017.
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INTERPRETACION DE LA GRAFICA 4

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de capacidad de respuesta en el Servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio
en un 58%(22), seguido del nivel Bajo en un 30%(11) y en menor porcentaje en
el nivel Alto en un 12%(5). Estos niveles de percepcién se presentan de
acuerdo a las respuestas que se sefialan :Medianamente favorable el personal
atiende y acude rapido sus llamadas y pedidos, asimismo, es medianamente
desfavorable el tiempo que le hicieron esperar para atender a su bebe fue el
adecuado para Ud., también es medianamente favorable recibié buen trato
durante la informacion del estado de salud de su  bebe por parte del médico,
ademas es medianamente favorable el personal ha respondido a sus dudas o
preguntas, también es indiferente el personal recibe apoyo de sus compafieros
para realizar su trabajo, y es medianamente favorable los tramites para los

examenes Yy/o el alta fueron rapidos.
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GRAFICA 5

PERCEPCION DE LAS MADRES SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION QUE
BRINDA EL PERSONAL DE SALUD EN LA DIMENSION DE SEGURIDAD
EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL DE CHANCAY-

LIMA, 2017.
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INTERPRETACION DE LA GRAFICA 5

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencion que brinda el
personal de salud en la dimension de seguridad en el Servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel
Medio en un 62%(24), seguido del nivel Bajo en un 24%(9) y en menor
porcentaje en el nivel Alto en un 14%(5). Estos niveles de percepciéon se
presentan de acuerdo a las respuestas que se sefialan: Medianamente
favorable el personal se preocupa por la recuperacién de su bebe, le
muestra confianza y utiliza las medidas de higiene necesaria, ademas es
medianamente favorable, los alimentos que le traen esta a temperatura

adecuada y de manera higiénica.
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GRAFICA 6

PERCEPCION DE LAS MADRES SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION QUE
BRINDA EL PERSONAL DE SALUD EN LA DIMENSION DE EMPATIA EN
EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL DE CHANCAY-
LIMA,2017
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PERSONAL DE SALUD EN LA DIMENSION DE EMPATIA EN EL SERVICIO DE
NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL DE CHANCAY
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INTERPRETACION DE LA GRAFICA 6

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de empatia en el Servicio de Neonatologia
del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio en un
60%(24), seguido del nivel Bajo en un 25%(8) y en menor porcentaje en el nivel
Alto en un 15%(9). Estos niveles de percepcidon se presentan de acuerdo a las
respuestas que se sefialan: Medianamente favorable el personal de salud que
atiende en neonatologia la traté con amabilidad, respeto y paciencia, asimismo,
es medianamente favorable el trato del personal de enfermeria en
hospitalizacién fue amable, respetuoso y con paciencia, de igual manera es
medianamente favorable el médico tratante se present6 con Ud. y le informo el
estado de salud de su bebe, también es medianamente favorable usted
comprendio la explicacién que los médicos le brindaron sobre la evolucion del

estado de salud de su bebe y ademas, es medianamente favorable al alta,
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usted comprendié la explicacién que el personal de salud le brind6é sobre los

medicamentos, signos de alarma y los cuidados de su bebe en casa.
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PRUEBA DE HIPOTESIS

Prueba de la Hipo6tesis General:

Ha: El nivel de la percepcion de las madres sobre la calidad de atencion del
personal de salud del servicio de neonatologia del Hospital de Chancay, es
medio.

Ho: El nivel de la percepcién de las madres sobre la calidad de atencion del
personal de salud del servicio de neonatologia del Hospital de Chancay, no es
medio.

Ha # Ho

a=0,05 (5%)

Tabla 1: Prueba de la Hipdtesis General mediante el Chi Cuadrado (X?)

ALTO MEDIO BAJO TOTAL
Observadas 5 22 11 38
Esperadas 13 13 12
(O-E)? 64 81 1
(O-E)YE 4,9 6,2 0,08 11,2

INTERPRETACION DE LA TABLA 1

El valor obtenido del Chi Cuadrado Calculado (Xc ?) es de 11,2; siendo el valor
obtenido del Chi Cuadrado de Tabla (Xt ?) de 5,53; como el Chi Cuadrado de Tabla es
menor que el Chi Cuadrado Calculado (Xt 2 < Xc 2), entonces se rechaza la Hipotesis
Nula (Ho) y se acepta la Hipétesis Alterna (Ha), con un nivel de significancia de
p<0,05.

Siendo cierto que: El nivel de la percepcion de las madres sobre la calidad de
atencion del personal de salud del servicio de neonatologia del Hospital de

Chancay, es medio.
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DISCUSION DE RESULTADOS
OBJETIVO GENERAL

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién del personal de salud
del Servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es
de nivel Medio en un 58%(22), seguido del nivel Bajo en un 28%(11) y en
menor porcentaje en el nivel Alto en un 14%(5). Estos niveles de percepcion se
presentan de acuerdo a las respuestas que se sefalan: Medianamente
favorable el personal de salud que atiende utiliza su uniforme respectivo,
asimismo, medianamente favorable existe suficiente personal en el servicio
para la atencién de su bebe, asi como, medianamente favorable las cunas
donde estd su bebe estd limpia y ordenada durante su atencién, ademas,
Medianamente favorable durante la hospitalizacion recibié visita médica todos
los dias, considerar también, indiferente el trato que el personal brinda a las
pacientes es igual para todos, Medianamente favorable el personal atiende y
acude rapido sus llamadas y pedidos, asimismo, es medianamente
desfavorable el tiempo que le hicieron esperar para atender a su bebe fue el
adecuado para Ud., también es medianamente favorable recibié buen trato
durante la informacion del estado de salud de su  bebe por parte del médico,
Medianamente favorable el personal se preocupa por la recuperacion de su
bebe, le muestra confianza y utiliza las medidas de higiene necesaria,
Medianamente favorable el personal de salud que atiende en neonatologia la
tratd con amabilidad, respeto y paciencia, asimismo, es medianamente
favorable el trato del personal de enfermeria en hospitalizaciéon fue amable,
respetuoso y con paciencia, de igual manera es medianamente favorable el
médico tratante se presenté con Ud. y le informo el estado de salud de su
bebe. Coincidiendo con Jara (2016) quien llegd a las Conclusiones: La
satisfaccion global percibida por el usuario externo, se encuentra en niveles
altos, hay puntos criticos a los que se debe prestar atencién para realizar una
mejor gestion hospitalaria. Este estudio ayudara a contar con datos especificos
sobre la satisfaccion de los usuarios externos, para mejorar la atencién y
realizarla con calidad. Es trascendental el mejoramiento del ambiente
hospitalario, infraestructura y limpieza, asi como el adecuado abastecimiento

de medicamentos de la farmacia del hospital. Ademas, hay que reforzar la
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capacitacion del personal administrativo para que tenga un mejor trato al
usuario externo que acude al hospital. Coincidiendo ademas con Cuenca,
(2016) Conclusiones: Existe un nivel intermedio de satisfaccién del usuario con
la atencion médica recibida en consultorios externos del centro de salud Carlos
Showing Ferrari, el cual se asocia a una falta informacion acerca de su
enfermedad por parte del médico o enfermero(a). Cuando se suman poca
satisfaccion del usuario (43%) a la satisfaccion (33%), considerando las
caracteristicas de la atencion en los consultorios externos, se determina una
correlacion estadistica significativa con la motivacion del personal en las areas
determinadas. La satisfaccion del usuario no alcanza el estandar de

satisfaccion del usuario de 80% establecido por la Direccién de Salud.

OBJETIVO ESPECIFICO 1

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimensién de elementos tangibles en el Servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio
en un 55%(21), seguido del nivel Bajo en un 30%(11) y en menor porcentaje en
el nivel Alto en un 15%(6). Estos niveles de percepcion se presentan de
acuerdo a las respuestas que se sefialan: Medianamente favorable el personal
de salud que atiende utiliza su uniforme respectivo, asimismo, medianamente
favorable existe suficiente personal en el servicio para la atencidén de su bebe,
asi como, medianamente favorable las cunas donde esta su bebe esta limpia y
ordenada durante su atencion, ademas, es favorable la sala de hospitalizacion
de los bebes y la sala de reposo de las madres siempre esta limpia y ordenada,
también, es medianamente favorable sinti6 comodidad al descansar en la sala
de reposo de las madres y medianamente favorable le han cambiado en forma
diaria la ropa de cama de la cuna del bebe. Coincidiendo con Borré y Vega,
(2014) Resultados: El 44% fueron hombres y el 56% mujeres, con una media
de 48.5 afios. La calidad percibida de la atencion de Enfermeria es "Peor y
mucho peor de lo que esperaba” en un 4%, "Como me lo esperaba” en un 17%,
y "Mejor y mucho mejor de lo que me esperaba" en un 78%. El 48.7% estuvo
"Muy Satisfecho", el 48.1% "Satisfecho", y el 3% "Poco y Nada Satisfecho".

Conclusion: El 78% de los pacientes evidencié altos niveles de calidad
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percibida de la atencién de Enfermeria; el 17% modestos niveles de calidad
percibida; y el 4% bajos niveles de calidad percibida. El 96.8% se sintio
satisfecho y el 97% recomendaria el hospital. Coincidiendo ademas con
Valdizan (2015) se dieron con los resultados que: Segun el indice de atencién:
Un 89% de las madres percibe una excelente atencién; muestra un nivel medio;
mientras que un 11%, mala atencion, asimismo, ningun elemento percibe
regular o baja atencién. Segun la dimensidn interpersonal: El 64% percibe una
atencion excelente. Segun la dimension técnica: El 76% percibe una excelente
atencion. Segun la dimension entorno, el 68% perciben una excelente atencion.
Se concluye, que la percepcién de las madres sobre la atencion que brinda el
profesional de Enfermeria, en el consultorio de crecimiento y desarrollo del
Hospital Regional Hermilio Valdizan, segun la mayoria (89%) de las madres
tiene una excelente atencion. Por lo tanto, el profesional de Enfermeria, pese a
las limitaciones de diversa indole, brinda una excelente atencion, demostrando

asi el profesionalismo que posee y el trato humano hacia los usuarios.

OBJETIVO ESPECIFICO 2

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de fiabilidad en el Servicio de Neonatologia
del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio en un
55%(21), seguido del nivel Bajo en un 25%(9) y en menor porcentaje en el nivel
Alto en un 20%(8). Estos niveles de percepcion se presentan de acuerdo a las
respuestas que se sefialan: Medianamente favorable durante la hospitalizacion
recibio visita médica todos los dias, considerar también, indiferente el trato que
el personal brinda a las pacientes es igual para todos, asimismo,
Medianamente favorable el personal de salud le ha informado sobre las
medidas de higiene y como alimentar a su bebé, ademas, Medianamente
favorable le han brindado consejeria sobre Lactancia materna Exclusiva.
Coincidiendo con Barragan, J. y Moreno, (2013) EIl estudio permitio identificar
areas de mejora en los hospitales, asi como determinar la demora de la
atencion, como uno de los factores decisivos que afectan la calidad percibida y
la satisfaccion. Coincidiendo ademas conTineo, 20714”, Resultados: Del 100 por

ciento (29), 65 por ciento (19) es medianamente favorable, 28 por ciento (8)
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desfavorable y 7 por ciento (2) favorable; sobre actitud empatica 66 por ciento
(19) es medianamente favorable, 24 por ciento desfavorable y 10 por ciento (3)
favorable; en aceptacion incondicional 69 por ciento (20) es medianamente
favorable, 21 por ciento (6) desfavorable y 10 por ciento (3) favorable; y en
autenticidad 73 por ciento (21) es medianamente favorable, 17 por ciento (5)
desfavorable y 10 por ciento (3) favorable. Llegando a la siguiente conclusién:
La percepcion de la mayoria de los padres es medianamente favorable a
desfavorable en las dimensiones actitud empatica, aceptacion incondicional y
autenticidad; dado que la enfermera no suele ayudar a los padres a expresar
los sentimientos que experimentan ante la salud del bebé, su tono de voz no
suele transmitir confianza, seguridad y amabilidad, a veces posterga el
momento para responder a las preguntas o no se preocupa por informar a los
padres sobre el estado del bebé. Sin embargo, un minimo porcentaje es
favorable dado que la enfermera no evita acercarse a los padres cogiéndoles
su mano u hombro cuando necesitan apoyo emocional. Coincidiendo ademas
con Navarro (2012), Los resultados obtenidos fueron: El 78,3% de los padres
tienen una percepcion favorable respecto a la calidad del cuidado que brinda la
enfermera al recién nacido. En su dimension ‘humana’, un 70% afirma que es
favorable; sin embargo, existe un 15% que es indiferente. Mientras que en las
dimensiones ‘oportuna’, ‘continua’, ‘segura’ se halld una percepcién muy
favorable. Se llegd a la Conclusiones que la percepcidon de los padres acerca
de la calidad del cuidado que brinda la enfermera al recién nacido es favorable.
En su dimension ‘humana’, la percepcién es favorable mientras que en las

dimensiones ‘oportuna’, ‘continua’ y ‘segura’, es muy favorable.

OBJETIVO ESPECIFICO 3

La percepcién de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimensidon de capacidad de respuesta en el Servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio
en un 58%(22), seguido del nivel Bajo en un 30%(11) y en menor porcentaje en
el nivel Alto en un 12%(5). Estos niveles de percepcién se presentan de
acuerdo a las respuestas que se sefialan :Medianamente favorable el personal

atiende y acude rapido sus llamadas y pedidos, asimismo, es medianamente
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desfavorable el tiempo que le hicieron esperar para atender a su bebe fue el
adecuado para Ud., también es medianamente favorable recibié buen trato
durante la informacion del estado de salud de su  bebe por parte del médico,
ademas es medianamente favorable el personal ha respondido a sus dudas o
preguntas, también es indiferente el personal recibe apoyo de sus compafieros
para realizar su trabajo, y es medianamente favorable los trdmites para los
examenes y/o el alta fueron rapidos. Coincidiendo con Rondén, A. y Salazar
(2010). Resultados: segun nivel académico predominaron Licenciados en
Enfermeria con 66.66%, en cuanto a la calidad de servicio del profesional de
enfermeria en su dimension Trato Humano por parte del Profesional de
Enfermeria fue regular con un 53.33%, en la dimension de los Cuidados el nivel
de Calidad de Atencion fue regular 100%, hubo un nivel de satisfaccion en las
usuarias que indico que en su totalidad estan satisfechas con la atencion de
Enfermeria en un 43.33%.

OBJETIVO ESPECIFICO 4

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de seguridad en el Servicio de Neonatologia
del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio en un
62%(24), seguido del nivel Bajo en un 24%(9) y en menor porcentaje en el nivel
Alto en un 14%(5). Estos niveles de percepcion se presentan de acuerdo a las
respuestas que se sefialan: Medianamente favorable el personal se preocupa
por la recuperacion de su bebe, le muestra confianza y utiliza las medidas de
higiene necesaria, ademas es medianamente favorable, los alimentos que le
traen esta a temperatura adecuada y de manera higiénica. Coincidiendo con
Mesquita, Pavlicich y Benitez (2010) El 58,7% de los nifios fueron llevados por
enfermedad y 41% para control de nifio sano. El 88,9% de los entrevistados
considerd que la atencion fue buena, el 9,1% que fue regular y el 1,9% que fue
mala. Los motivos por los cuales la atencién ha sido considerada como buena
fueron: el 45,2% por el buen trato que recibio, el 26,4% por la buena atencién
médica y el 11 % porque recibio explicaciones claras; en menor porcentaje por
dar informaciones utiles y por la rapida atencion. De los que han considerado la
atencion como regular, el 63% manifestdé atencion superficial y rapida. De los

gue la consideraron mala, el 50% lo hizo porque el nifio no fue examinado. El
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53,8% se acercd al hospital utilizando un solo colectivo como medio de
transporte, el 23,6% utilizd 2 colectivos y el 18% llegé caminando; en menor
porcentaje han utilizado 3 colectivos y vehiculo propio. El costo promedio de la
consulta fue de 9 851 + 5 645 gs; el 90% manifestdé haber conseguido siempre
turno para la consulta y el 58,2% considero la espera muy larga. La percepcion
no fue diferente segun el nivel de escolaridad de los padres (sélo estudios
primarios vs estudios secundarios) p = 0,15. Se encontrd una fuerte relacion de
la percepcion buena con: el buen trato recibido (p = 0,001), las comodidades en
la sala de espera (p = 0,012), el examen general del nifio (p = 0,03) y area de
juego para los mismos (p = 0,01). Los resultados sugieren que los padres o
encargados atribuyen al buen trato personal, como factor preponderante en la
calidad de la atencion, (personalizada y humanizada), asi como al buen
examen del nifio y las explicaciones claras brindadas sobre el problema del
mismo. La atencion en general es accesible en Asuncion y Gran Asuncion, ya
gue existe la posibilidad de acceso a la exoneracion de las consultas en la
mayoria de estos hospitales.

OBJETIVO ESPECIFICO 5

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de empatia en el Servicio de Neonatologia
del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio en un
60%(24), seguido del nivel Bajo en un 25%(8) y en menor porcentaje en el nivel
Alto en un 15%(9). Estos niveles de percepcion se presentan de acuerdo a las
respuestas que se sefialan: Medianamente favorable el personal de salud que
atiende en neonatologia la traté con amabilidad, respeto y paciencia, asimismo,
es medianamente favorable el trato del personal de enfermeria en
hospitalizacion fue amable, respetuoso y con paciencia, de igual manera es
medianamente favorable el médico tratante se present6 con Ud. y le informo el
estado de salud de su bebe, también es medianamente favorable usted
comprendio la explicacion que los médicos le brindaron sobre la evolucion del
estado de salud de su bebe y ademas, es medianamente favorable al alta,
usted comprendio la explicacion que el personal de salud le brindé sobre los
medicamentos, signos de alarma y los cuidados de su bebe en casa.
Coincidiendo con Garcia, Galvez (2016) Los resultados fueron: EsSalud tuvo

un nivel de satisfaccion global de 71,7%, siendo la dimension seguridad la que
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mas nivel de satisfaccion alcanzé con 74.3%, en comparacién con el sector
MINSA que tiene una satisfaccion global de 44,6% siendo la dimension de
empatia la que més nivel de satisfaccion alcanz6 con 51,9%. En todo momento

se tuvo en cuenta los criterios de rigor cientifico y los principios éticos.

53



CONCLUSIONES
PRIMERO

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién del personal de salud
del Servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es
de nivel Medio, seguido del nivel Bajo y en menor porcentaje en el nivel Alto.
Estos niveles de percepcién se presentan de acuerdo a las respuestas que se
sefalan: Medianamente favorable el personal de salud que atiende utiliza su
uniforme respectivo, asimismo, medianamente favorable existe suficiente
personal en el servicio para la atencion de su bebe, asi como, medianamente
favorable las cunas donde esta su bebe estd limpia y ordenada durante su
atencion, ademas, Medianamente favorable durante la hospitalizacion recibi6
visita médica todos los dias, considerar también, indiferente el trato que el
personal brinda a las pacientes es igual para todos, Medianamente favorable el
personal atiende y acude rapido sus llamadas y pedidos, asimismo, es
medianamente desfavorable el tiempo que le hicieron esperar para atender a
su bebe fue el adecuado para Ud., también es medianamente favorable recibid
buen trato durante la informacion del estado de salud de su bebe por parte del
médico, Medianamente favorable el personal se preocupa por la recuperacion
de su bebe, le muestra confianza y utiliza las medidas de higiene necesaria,
Medianamente favorable el personal de salud que atiende en neonatologia la
tratd con amabilidad, respeto y paciencia, asimismo, es medianamente
favorable el trato del personal de enfermeria en hospitalizacion fue amable,
respetuoso y con paciencia, de igual manera es medianamente favorable el
médico tratante se presenté con Ud. y le informo el estado de salud de su
bebe. Se comprobé estadisticamente mediante el Chi Cuadrado con un valor

de 11,2 y con un nivel de significancia de valor p<0,05.

SEGUNDO

La percepcién de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimensién de elementos tangibles en el Servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio,
seguido del nivel Bajo y en menor porcentaje en el nivel Alto. Estos niveles de

percepcion se presentan de acuerdo a las respuestas que se sefalan:
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Medianamente favorable el personal de salud que atiende utiliza su uniforme
respectivo, asimismo, medianamente favorable existe suficiente personal en el
servicio para la atencién de su bebe, asi como, medianamente favorable las
cunas donde estd su bebe estd limpia y ordenada durante su atencién,
ademds, es favorable la sala de hospitalizaciéon de los bebes y la sala de
reposo de las madres siempre estd limpia y ordenada, también, es
medianamente favorable sinti6 comodidad al descansar en la sala de reposo de
las madres y medianamente favorable le han cambiado en forma diaria la ropa
de cama de la cuna del bebe.

TERCERO

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencidn que brinda el
personal de salud en la dimension de fiabilidad en el Servicio de Neonatologia
del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio, seguido del
nivel Bajo y en menor porcentaje en el nivel Alto. Estos niveles de percepcion
se presentan de acuerdo a las respuestas que se sefialan: Medianamente
favorable durante la hospitalizacion recibié visita meédica todos los dias,
considerar también, indiferente el trato que el personal brinda a las pacientes
es igual para todos, asimismo, Medianamente favorable el personal de salud le
ha informado sobre las medidas de higiene y como alimentar a su bebé,
ademas, Medianamente favorable le han brindado consejeria sobre Lactancia

materna Exclusiva.

CUARTO

La percepcién de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de capacidad de respuesta en el Servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio,
seguido del nivel Bajo y en menor porcentaje en el nivel Alto. Estos niveles de
percepcion se presentan de acuerdo a las respuestas que se sefialan
:Medianamente favorable el personal atiende y acude rapido sus llamadas y
pedidos, asimismo, es medianamente desfavorable el tiempo que le hicieron
esperar para atender a su bebe fue el adecuado para Ud., también es

medianamente favorable recibié buen trato durante la informacién del estado
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de salud de su bebe por parte del médico, ademas es medianamente
favorable el personal ha respondido a sus dudas o preguntas, también es
indiferente el personal recibe apoyo de sus compafieros para realizar su
trabajo, y es medianamente favorable los trdmites para los examenes y/o el alta
fueron rapidos.

QUINTO

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencion que brinda el
personal de salud en la dimension de seguridad en el Servicio de Neonatologia
del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio, seguido del
nivel Bajo y en menor porcentaje en el nivel Alto. Estos niveles de percepcion
se presentan de acuerdo a las respuestas que se sefialan: Medianamente
favorable el personal se preocupa por la recuperacion de su bebe, le muestra
confianza y utiliza las medidas de higiene necesaria, ademas es medianamente
favorable, los alimentos que le traen esta a temperatura adecuada y de manera

higiénica.

SEXTO

La percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de empatia en el Servicio de Neonatologia
del Hospital de Chancay, en mayor porcentaje es de nivel Medio, seguido del
nivel Bajo y en menor porcentaje en el nivel Alto. Estos niveles de percepcion
se presentan de acuerdo a las respuestas que se sefialan: Medianamente
favorable el personal de salud que atiende en neonatologia la tratd con
amabilidad, respeto y paciencia, asimismo, es medianamente favorable el trato
del personal de enfermeria en hospitalizacion fue amable, respetuoso y con
paciencia, de igual manera es medianamente favorable el médico tratante se
presentd con Ud. y le informo el estado de salud de su bebe, también es
medianamente favorable usted comprendié la explicacion que los médicos le
brindaron sobre la evolucion del estado de salud de su bebe y ademas, es
medianamente favorable al alta, usted comprendi6 la explicacién que el
personal de salud le brindé sobre los medicamentos, signos de alarma y los

cuidados de su bebe en casa.
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RECOMENDACIONES
PRIMERO

Elaborar o disefar estrategias orientadas a reflexionar y/o capacitar al personal
de enfermeria, sobre el trato a las madres, para que pueda contribuir a mejorar
la percepcién sobre la calidad de atenciébn que se brinda al usuario en el

servicio de Neonatologia del Hospital de Chancay.

SEGUNDO

Realizar estudios sobre motivacion y formas de comunicacibn mas efectivas
para el trato con las madres, orientado a mejorar la calidad de atencion en

elementos tangibles.

TERCERO

Elaborar guias de procedimientos orientados a mejorar la fiabilidad en la

calidad de atencion que brinda la enfermera.

CUARTO

Realizar capacitaciones al profesional de enfermeria, respecto a la calidad de atencién
gue brinda, enfatizando sobre todo en su dimensién capacidad de respuesta en el

servicio.

QUINTO

Conformar un comité evaluador de la calidad de atencion y realizar monitoreos y
evaluaciones continuas al equipo profesional de enfermeria en relacion a la dimensién

seguridad, mejorando la interrelacion enfermera — madres de familia.

SEXTO

Evallen la calidad de atencion, a través de la percepcion de las madres y brindar
sesiones educativas con mayor frecuencia, mayor amabilidad, escuchandolos cuando
les hablen y brindandoles palabras alentadoras, que transmitan confianza,

fortaleciendo la dimensién empatia.
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ANEXOS



ANexo 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: “Percepcion de las madres sobre la calidad de atencién que brinda el personal de salud del servicio de Neonatologia, Hospital de Chancay, Lima-

2017

AUTOR: Bachiller. Zamora Gallardo, Anllela Elizabeth.

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLE E INDICADOR
Problema General Objetivo general Hipotesis VARIABLE: Percepcion de la Calidad de Atencién
¢Cudl es la percepcion de las madres sobre | Determinar la percepcién de las madres | general

la calidad de atencion que brinda el personal
de salud del servicio de del Hospital de
Chancay, 20177

Problemas Especificos

1. ¢(Cuél es la percepcién de las madres
sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimensién de
elementos tangibles en el servicio de del
Hospital de Chancay, 20177

2. ¢Cuél es la percepcion de las madres
sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimensién de
fiabilidad en el servicio de Neonatologia del
Hospital de Chancay, 20177

3. ¢Cudl es la percepcion de las madres
sobre la calidad de atencion que brinda el
personal de salud en la dimensién de
capacidad de respuesta en el servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay, 20177
4. ¢Cual es la percepcion de las madres
sobre la calidad de atencion que brinda el
personal de salud en la dimensién de
seguridad en el servicio de Neonatologia del
Hospital de Chancay, 20177

5. ¢Cual es la percepcion de las madres
sobre la calidad de atencion que brinda el
personal de salud en la dimensién de empatia
en el servicio de Neonatologia del Hospital de
Chancay, 2017?

sobre la calidad de atencién del personal de
salud del servicio de del Hospital de
Chancay, 2017.

Objetivos especificos

1. Identificar la percepcion de las madres
sobre la calidad de atenciéon que brinda el
personal de salud en la dimensién de
elementos tangibles en el servicio de
Neonatologia del Hospital de Chancay,
2017.

2. ldentificar la percepcion de las madres
sobre la calidad de atenciéon que brinda el
personal de salud en la dimension de
fiabilidad en el servicio de Neonatologia del
Hospital de Chancay, 2017.

3. Identificar la percepcién de las madres
sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimensién de
capacidad de respuesta en el servicio de
neonatologia del Hospital de Chancay,
2017.

4. Identificar la percepcion de las madres
sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de
seguridad en el servicio de Neonatologia del
Hospital de Chancay, 2017.

5. Identificar la percepcién de las madres
sobre la calidad de atencién que brinda el
personal de salud en la dimension de
empatia en el servicio de Neonatologia del
Hospital de Chancay, 2017.

El nivel de la
percepcion  de
las madres
sobre la calidad
de atenciéon del

personal de
salud del
servicio de

Neonatologia
del Hospital de
Chancay, es
alto.

DIMENSION | INDICADORE ITEMS | NIVEL 0
ES S RANGO
Elementos - Condiciones | 1,2,3,4, | Ordinal de
Tangibles de las 5,6 tipo Likert
instalaciones, |y 7. (5) Favorable.
equipos. (4
- Personal. Medianament
- le\tenal de e
trabajo.
Fiabilidad - Capacidad 8, Ig\)lcl)rrl?jﬁfrente
para 9,10,11 ©)
identificar los y 12. Medianament
problemas.
Capacidad - Disposicion 13,14,1 €
de de 51 infavorable
Respuesta Ayudar. 6,17y (1)
18. Infavorable
Seguridad - Confianza. 19,20,2 Bajo, Medio
%zy Alto.
- Entender. 23,
Empatia - Ponerse 24,252
lugar del Otro | 6,2
7y 28.
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TIPO Y DISENO DE

POBLACION Y MUESTRA

TECNICAS E INSTRUMENTOS

ESTADISTICA A

INVESTIGACION UTILIZAR
TIPO Y NIVEL: POBLACION: VARIABLE: Percepcién de las madres sobre la | DESCRIPTIVA:
El tipo de investigacion es | La poblacion donde se medira la percepcion Calidad de la atencion brindada. Tablas

cuantitativo y nivel aplicativo.

METODO Y DISENO:

El método es descriptivo y el
disefio de la investigacion es
de tipo

no experimental de
transversal.

MmO

corte

Donde:

M: 38 madres de bebes
hospitalizados.

O: Observacion sobre
percepcion de la calidad de
atencion brindada.

de la calidad de atencion esta conformada
por 118 (ciento dieciocho) madres de los
recién nacidos y neonatos que fueron
atendidos en el uUltimo mes (setiembre) por
el personal de salud del servicio de
neonatologia del Hospital de Chancay.

TIPO DE MUESTRA:
Para medir la percepcion de las madres
sobre la calidad de atenciéon que brinda el
personal de salud del servicio de
neonatologia del Hospital de Chancay, se
utilizé una muestra probabilistica.
Para definir el tamafio de la muestra se
aplica la férmula para poblaciones finitas:
no= Z2*p*q*N
N*e2+Z2*p*q

Reemplazando:

no = 59
Por lo que la muestra es bastante amplia se
aplica éste método de correccién.

Entonces la muestra final a considerar es de
38 madres para encuestar.

TECNICA: Encuesta

INSTRUMENTO: Cuestionario

Autor: Vicuia, M

Adaptado por: Zamora, A.

Afio: 2017

Ambito de Aplicacion: Las madres del RN/ Neonato
hospitalizado en el servicio de Neonatologia del
Hospital de Chancay.

Forma de Administracion: Individual.

Para medir el nivel de percepcién de las madres
sobre la calidad de atencion que brinda el personal
de salud, se utilizara el cuestionario que consta de
2 partes:

Parte I: Esta dedicada a la informacién de datos
generales de la madre del RN/ Neonato
hospitalizado en el servicio de Neonatologia.
(Preguntas desde: a - e).

Parte Il: Esta dedicada a medir el nivel de
percepcién de las madres sobre la calidad de
atencion que brinda el personal de salud en el
servicio de Neonatologia. (Preguntas 1 al 28). El
cuestionario donde se consigna los enunciados
que consta de 28 preguntas distribuidas en dos
dimensiones: Elementos Tangibles (1 al 7),
Fiabilidad (8 al 12), Capacidad de respuesta (13 al
18), Seguridad (19 al 22) y Empatia (23 al 28).
Donde: 1: Desfavorable, 2: Medianamente
desfavorable, 3: Indiferente, 4: Medianamente
favorable y 5: Favorable.

frecuencias.
Gréfico de barras.

Fuente: Elaboracion propia.
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anexo 2: INSTRUMENTO

~ UNIVERSIDAD
Ad ALAS PERUANAS

CUESTIONARIO PARA MEDIR LA PERCEPCION DE LAS MADRES SOBRE LA
CALIDAD DE ATENCION QUE BRINDA EL PERSONAL DE SALUD DEL
SERVICIO DE NEONATOLOGIA, HOSPITAL DE CHANCAY, 2017

cooigo: [ [ [ |

Estimado cliente (a): Buen dia, el presente cuestionario se realiza con el objetivo
de determinar la percepcion de las madres sobre la calidad de atencién del
personal de salud del servicio de neonatologia del Hospital de Chancay, las
respuestas obtenidas se usaran solo con fines de estudio. Sus respuestas seran
de gran importancia para el logro de los objetivos del trabajo. Sera de caracter

anonimo pedimos que sea lo mas sincera posible.

Instrucciones: Marcar con un (X), la respuesta que usted crea conveniente,
respondiendo con objetividad y sinceridad las siguientes preguntas. Se mantendra

anonima su identidad y agradezco su colaboracién por anticipado.

l. DATOS GENERALES:
a. Edad

Entre 14 a 19 afos
Entre 20 a 30 afios
Entre 31 a 45 afios
b. Género

| Femenino
c. Grado de instruccion

Sin instruccién
Primaria

Secundaria

Superior técnico
Superior universitario

d. Tipo de usuario
Nuevo
Continuador

e. Tipo de Seguro

SIS
ESSALUD
OTROS
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I. INSTRUCCIONES:

En el siguiente cuadro marcar con una “X” segun su percepcion de la atencion segun
corresponda teniendo en cuenta la escala de calificacion que aparece en la parte
superior derecha del cuadro. Donde:

1: Desfavorable 2: Medianamente Desfavorable 3: Indiferente
4: Medianamente Favorable 5: Favorable
Na PREGUNTAS 1 2| 3| 4

1 | El personal de salud que atiende utiliza su uniforme respectivo.

2 | Existe suficiente personal en el servicio para la atencion de su bebe.

La cunas donde esta su bebe esta limpia y ordenada durante su
3 | atencion.

La sala de hospitalizacion de los bebes siempre esta limpia y
4 | ordenada.

5 | La sala de reposo de las madres siempre esta limpio y ordenado.

6 | Sinti6 comodidad al descansar en la sala de reposo de las madres.

Le han cambiado en forma diaria la ropa de cama de la cuna del
bebe.

-
8 | Durante la hospitalizacion de su recibi6 visita médica todos los dias
9 | El trato que el personal brinda a las pacientes es igual para todos

10 | El personal de salud le ha informado sobre las medidas de higiene.

11 | El personal de salud le ha informado cédmo alimentar a su bebé

12 | Le han brindado consejeria sobre Lactancia materna Exclusiva.

13 | El personal atiende y acude rapido sus llamadas y pedidos.

14 | El tiempo que le hicieron esperar para atender a su bebe fue el
adecuado para Ud.

Recibié buen trato durante la informaciéon del estado de salud de su
15 |bebe por parte del médico.

16 [El personal ha respondido a sus dudas o preguntas

El personal recibe apoyo de sus compaferos para realizar su
17 | trabajo

18 [Los trAmites para los examenes y/o el alta fueron rapidos.

19 [EIl personal se preocupa por la recuperacién de su bebe.

20 | El personal que atiende a su bebe le muestra confianza.

El personal utiliza las medidas de higiene necesaria en la atencion de
21 Jsu bebe.

22 | Los alimentos que le traen estd a temperatura adecuada y de
manera
higiénica

23 | El personal de salud que atiende en neonatologia la traté a Ud. con
amabilidad, respeto y paciencia

24 | El personal de salud que le atiende a su bebe lo tratd6 con
amabilidad, respeto y paciencia

25 | ¢ El trato del personal de enfermeria en hospitalizacion fue amable,
respetuoso y con paciencia?

El médico tratante se presentdé con Ud. y le informo el estado de
26 Isalud de su bebe.

¢Usted comprendié la explicacion que los médicos le brindaron
27 | sobre la evolucién del estado de salud de su bebe?

Al alta, usted comprendio la explicacion que el personal de salud le
brind6 sobre los medicamentos, signos de alarma y los cuidados de
28 | su bebe en casa?
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Anexo 3: PRUEBA PILOTO:

Piloto variable Calidad de Ateacion

Fiabilidad

Empatia

Sequiidad

Capacidad de respuesta

§

§

ARIKIE

§

4

Elementos Tangibles

Encaestado] P1 | P2 [ P3| P4 | P5| PG| PT[P8 | P9 (P10 | P11 [P12[P13|P14| P15|P16] P17 | P18] P19 ] P20[P21[P22IP23 (P24 P25[P26[P21 P28

Dimeaziones

10

Fuente: Base de datos.
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