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RESUMEN

Titulo de la tesis: Expectativas y percepciones de la calidad de atencién en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019.

Objetivo: Determinar la relacion entre la expectativa y la percepcion de la
calidad con la atencion de puérperas inmediatas atendidas en el Hospital
General de Jaén, 2019.

Material y métodos: El tipo de investigacion corresponde al cuantitativo. El
nivel de investigaciéon es Descriptivo — Correlacional. La poblacion esta
conformada por todas las puérperas inmediatas cuyo parto fue atendido en el
Hospital General de Jaén durante los meses de marzo a mayo 2019. De
acuerdo a las atenciones de parto del afio 2018, en los meses de marzo a
mayo se atendieron un total de 900 partos. Asimismo, la muestra fueron 68

puérperas inmediatas.

Resultados: Demuestran una Alta Relacion entre las siguientes expectativas:
Fiabilidad (,846), capacidad de respuesta (,968), seguridad (,989), empatia
(,987) y aspectos tangibles (,984) sobre la percepcién en la atencion de las

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén.

Conclusion: A las que se llegd son: existe una Alta Relacion (,991) entre las
expectativas sobre la percepcidén de la calidad de atencion en puérperas

inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén.

Palabras clave: Expectativas, percepciones, calidad de atencidn, puérperas
inmediatas.



ABSTRACT

Thesis title: Expectations and perceptions of the quality of care in immediate
puerperal women treated at the General Hospital of Jaén, 2019.

Main objective to determine the relationship between the expectation and the
perception of quality with the care of immediate puerperal women treated at
the General Hospital of Jaén, 2019.

Material and methods: The type of research corresponds to the quantitative
one. The research level is Descriptive- Correlational. The population is made
up of all the immediate puerperal women whose delivery was attended at the
General Hospital of Jaén during the months of March to May 2019. According
to the delivery care for the year 2018, in the months of March to May, a total
of than 900 deliveries. Likewise, the sample was 68 immediate puerperal
women.

Results: They demonstrate a High Relationship between the following
expectations: Reliability (, 846), responsiveness (, 968), security (, 989),
empathy (, 987), and intangible aspects (, 984) on the perception in the
attention of the immediate puerperal women treated at the General Hospital
of Jaén.

Conclusion: Those reached are there is a High Relationship (, 991) between
the expectations about the perception of the quality of care in immediate
postpartum women treated at the General Hospital of Jaén.

Keywords: Expectations, perceptions, quality of care, immediate postpartum
women.



INTRODUCCION

La OMS hace suyas las recomendaciones que instan a las autoridades
sanitarias a orientar de forma clara las politicas nacionales hacia la mejora
de la calidad de los servicios de salud y el establecimiento de mecanismos
para medir los progresos logrados. Se necesitan politicas que se dirijan
explicitamente a mejorar la calidad de los servicios de salud, y alli donde
existan mudltiples iniciativas para la mejora de la calidad, es deseable
combinarlas en un esfuerzo coordinado y sistematico para mejorar la
atencion en todo el sistema de salud. La mayoria de los gobiernos
nacionales deberan adoptar medidas dirigidas a clarificar las estructuras de
gobernanza, rendiciobn de cuentas y seguimiento en relacion con los
esfuerzos de mejora de la calidad; a garantizar el compromiso con la calidad
mediante la creacion de consensos; y a propiciar un cambio en la cultura de
sus sistemas de salud que fomente la preocupacion por la calidad de los

servicios tanto entre los proveedores como entre los usuarios?.

En América Latina, la calidad de atencion del parto es cada vez mas
vulnerada, de las cuales la violencia obstétrica estd presente en todo
momento. Ha habido un aumento sustancial en las dltimas dos décadas en la
aplicacion de una gama de practicas invasivas, de modo que estas
intervenciones se usan para acelerar y finalizar rapidamente el proceso

fisiologico del trabajo del parto, asi como monitorear innecesariamente al



feto, con el objetivo de mejorar los resultados de la mujer gestante y del nifio
por nacer. Este aumento de la medicalizacion en las distintas fases del parto,
tiende a socavar la capacidad de la mujer gestante para dar a luz, afectando
negativamente su experiencia durante su parto. Ademas, el uso creciente de
diversas intervenciones en ausencia de indicaciones reglamentadas,
estandarizadas y claras, continlla ampliando la brecha de equidad de salud

en distintas partes de América Latina y el mundo?.

Desde hace algunos afios, en los Centros Maternos Infantiles las puérperas
inmediatas perciben una inadecuada calidad de atencion, es decir problemas
con el trato humanitario, violacion de sus derechos, exceso de
procedimientos y/o rutinas, y atencion inoportuna. Ademas, se observd que
producto del cumplimiento de obligaciones de las competencias
profesionales de cada personal de salud involucrado en la atencion del parto,
genera una masiva intervencion de modo que no respeta los tiempos
biolégicos de este proceso natural que es el parto, vulnerando los derechos
tanto de la madre como del recién nacido?.

Actualmente, la sociedad demanda la mejora de los servicios sanitarios y
cuidados en todos los aspectos, en los que se incluye la calidad de atencién
de la madre, su hijo y su familia. Asi mismo, la intensidad de los sentimientos
de la madre durante el parto, periodo muy sensible que requiere la
participacion de profesionales con capacidad de apoyar y reforzar
emocionalmente a la mujer, explicar, educar y dirigir la actitud de su
conducta en algunas situaciones criticas, asi como de respetar y hacerla
participe en la toma de decisiones, con lo que se devuelve el rol protagénico
en su parto, que parece haberle sido arrebatado por la excesiva y, a veces,

innecesaria intervencions.

El Ministerio de Salud (Minsa) promueve el modelo de atencién centrado en
la satisfaccion de las necesidades de salud de las personas (percibidas o no

por la poblacion), las familias y la comunidad, basadas en los principios de
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universalidad al acceso, la equidad, la integralidad de la atencion, la
continuidad de los servicios, la calidad de la atencidn, la eficiencia, el respeto
a los derechos de la persona, la promocion de la ciudadania y la satisfaccion
de los usuarios. También busca realizar una reestructuracion sectorial que
promueva la mayor eficiencia, eficacia y humanidad en los servicios de salud,
con lo que se aumenta la cobertura y la calidad de los servicios, para lo cual,

es necesario la participacion de los miembros del equipo de salud?.

La percepcion de la usuaria es el proceso para construir informacion a partir
de la experiencia y culmina con la integraciéon sensorial de la informacion?®.
Asi mismo, es el proceso de organizacion e interpretacion de la informacion
sensorial para reconocer el sentido de los objetos y acontecimientos por
parte de la usuaria, ante experiencias que se hayan recibido, ademas, es el
proceso cognoscitivo por el cual se integra las sensaciones, al darle un

significado y elaborar, de esta forma, una imagen o precepto®.

Percepcion de la calidad de atencion es la respuesta del paciente
hospitalizado en referencia a la impresion que tiene sobre la atencién que le
brinda el profesional de obstetricia durante el proceso de hospitalizacién, el
cual se evidencia en el componente interpersonal y entorno de acuerdo a
estandares predefinidos, con el propésito de lograr la satisfaccion del

usuario®.
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CAPITULOI

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA

La Organizacion Mundial de la Salud concluye, en 1985 en Brasil, que “el
nacimiento no es una enfermedad”, considerando a esto como punto de
partida para que se transforme el modelo de la atencion del parto a nivel
mundial. Para lograr mejorar una atencién adecuada durante todo el proceso
de la gestacion, el proceso de atencion del parto, y del puerperio, se logré
crear una de las primeras instituciones sanitarias que se denomindé como la

Casa de la Maternidad?’8.

Se considera que para enfrentarse a los problemas sanitarios publicos
reconocidos como prioridad nacional: mortalidad materna y mortalidad
perinatal, los principales obstaculos son la baja o0 mala calidad de atencion, a
los que se debe brindar una adecuada capacidad resolutiva y sobre todo

intervenciones con calidad®.

Para la atencion del parto se debe contar con profesionales competentes,

que brinden atencién con calidad y calidez, promover la participacion activa
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de la pareja o grupo familiar, siempre y cuando existan las condiciones
necesarias, la adopcion de la posicién de la gestante en la que se acomode
mejor, excepto en los casos cuando afecte su salud, asi como una
adecuacion cultural en los servicios logrando asegurarle un ambiente

cémodolo,

Segun el “informe sobre la salud en el 2013”, presentado por la Organizacion
Mundial de la Salud, refiere que dentro de las funciones que todo servicio de
salud debe cumplir son el acceso a los medicamentos esenciales y productos
sanitarios, personal de salud motivado y calificado, accesible a las personas
gue atiende, servicios integrados y de calidad centrado en el paciente en
todos los niveles de atencidn, asi como una combinacion de programas
prioritarios de promocion de salud y control de las enfermedades, incluidos
los métodos de prevencion y tratamiento, integrados en los sistemas de

salud!?,

Uno de los objetivos de desarrollo del milenio es mejorar la salud materna y a
nivel nacional, en el plan bicentenario se ha establecido como meta para
lograr en el 2021 disminuir la razn de muerte materna a 46 defunciones por

cada 100 mil nacidos vivos??.

Dentro de los componentes mas importantes de la calidad de la atencién en
salud se considera la percepcion de satisfaccion de los usuarios, esto nos va
a llevar a conocer las debilidades de los servicios de salud y actuar para
modificar dichas deficiencias, fortaleciendo las expectativas médicas y no
médicas del usuario. Logrando evitar asi que las usuarias que se manifiestan
insatisfechas opten por no regresar a dichas instituciones de salud, poniendo
incluso en riesgo su vida y la de sus hijos optando por preferir atencion de

personal empirico®s.

13



A nivel mundial, estudios realizados en Europa refieren que un 66% de
pacientes tienen insatisfaccién en relacion con los servicios de salud,

resultados semejantes en Estados Unidos con 65%14.

A nivel Latinoamericano, también se ha encontrado un 65% de insatisfaccion,
no se observan avances respecto al mejoramiento de la atencién con calidad
de atencién, solamente México ha logrado implementar una politica de salud
en la cual se debe brindar un trato digno tanto al usuario de los servicios de

salud como a su familia®®.

A nivel Nacional, para lograr el mejoramiento en la atencién de la gestante,
se establece la Ley de promocion y proteccion del parto humanizado y de la
salud de la mujer gestante en el 2015, donde la recomendacién, para que
haya bienestar de la gestante y su familia, es que los profesionales de la
salud cuenten con el conocimiento y capacidad para brindar una atencion
adecuada en el embarazo, antes y después del parto. De acuerdo a diversos
estudios muestran que en Lima un 73% se encuentra insatisfecho con los
servicios de salud, en Lambayeque un 19,8%, Ica con 60% e Iquitos con

99% de insatisfechos?6.

El enfoque de derechos humanos e interculturalidad, desarrollado en el 2006,
pone mayor énfasis en cuanto a promover el respeto a la dignidad e
identidad cultural de toda persona, respeto al pudor, promocion de la
participacién de la pareja o acompafante en el parto y evitar cualquier
conducta de maltrato u otros actos que wvulneren los derechos humanos de

los servicios de salud, en este caso de las parturientas?®’.

El Ministerio de Salud en el 2013, emite la Norma Técnica de Salud para la
Atencion Integral de la Salud Materna, en donde se establecen los derechos
de las personas que reciben atencién materna como, derecho a la privacidad

y confidencialidad, a recibir informacion completa, seguridad en la atencion,
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comunicacion, toma de decisiones, de rehusar algun tratamiento, respeto,
dignidad e identidad. Ademas considera como deberes de los prestadores de
la atenciéon materna al enfoque de género e interculturalidad. Por todos estos

motivos, se ha planteado la realizacion de la presente investigacion?®,

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA.

1.2.1 PROBLEMA GENERAL

¢ Existe relacion entre la expectativa y la percepcion de la calidad con la
atencion de las puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de
Jaén, 2019?

1.2.2 PROBLEMAS ESPECIFICOS

1. ¢Existe relacion entre la expectativa de fiabilidad y la percepcién en la

atencién de las puérperas inmediatas?

2. ¢Existe relacion entre la expectativa de la capacidad de respuesta y la

percepcién de la atencién de las puérperas inmediatas?

3. ¢Existe relacion entre la expectativa de seguridad y la percepcion en la

atenciéon de las puérperas inmediatas?

4. ¢Existe relacion entre la expectativa de empatia y la percepcion en la

atencion de las puérperas inmediatas?

5. ¢(Existe relacion entre la expectativa de los aspectos tangibles y la

percepcion en la atencidn de las puérperas inmediatas?

15



1.3. DELIMITACION DEL ESTUDIO

El presente estudio se realizd en el Hospital General de Jaén, MINSA, Nivel I- 1.

1.4. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.4.1 OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacién entre la expectativa y la percepcion de la calidad con
la atencién de puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de
Jaén, 2019.

1.4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Establecer la relacion entre la expectativa fiabilidad y la percepcion de la
calidad en la atencion de las puérperas inmediatas.

2. Establecer la relacion entre la expectativa de la capacidad de respuesta y
la percepcion de la calidad de la atencion de las puérperas inmediatas.

3. Establecer la relacion entre la expectativa de seguridad y la percepcion de
la calidad en la atencion de las puérperas inmediatas.

4. Establecer la relacion entre la expectativa empatia sobre la percepciéon de
la calidad en la atencion de las puérperas inmediatas.

5. Establecer la relacién entre la expectativa aspectos tangibles sobre la

percepcién de la calidad en la atencién de las puérperas inmediatas.

1.5. Justificacién e importancia de la investigacion

1.5.1 Justificacién de la investigacion

Desde el punto de vista tedrico, con la estructura y contenidos de esta

investigacion, se daran a conocer los principales antecedentes, teorias y
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marco tedrico que sustentan la investigacion. Esto permitird ampliar los

conocimientos y actuar oportunamente frente a estos casos.

En la investigacion se presentan antecedentes y fundamentos tedricos de las
dos variables mencionadas, que permiten abordar cientificamente el

problema planteado.

Asimismo, desde el punto de vista practico este trabajo de investigacion
servira como instrumento cientifico para los profesionales de salud que
deseen poner en practica y ampliar su entendimiento en relacion las
expectativas y percepciones de la calidad de atencion en puérperas

inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019.

En el aspecto metodoldgico, los resultados obtenidos de este trabajo de
investigacion ayudaron a demostrar las expectativas y percepciones de la
calidad de atencion en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital
General de Jaén, 2019. Asimismo, los resultados se podran utilizar para
tratar de resolver el problema. Con este estudio, del mismo modo los
profesionales de salud tendran un sustento para la realizacion de sus
atenciones con la finalidad de brindar una atencién segura y de calidad,
permitiendo realizar diagndsticos oportunos poniendo énfasis en la

prevencion.

1.5.2 Importancia de la investigacion

La calidad en la atencién del parto, viene a ser una de las principales
preocupaciones de las organizaciones a nivel mundial para el incremento de
las coberturas de partos instituciones por ende la disminucion de la tasa de

morbilidad materna y neonatal.
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Esta investigacion tiene la finalidad de determinar las expectativas y
percepciones de la calidad de atencion en puérperas inmediatas atendidas
en el Hospital General de Jaén en sus 5 dimensiones, lo cual nos va a servir
para verificar en cual de ellas, tiene menor satisfaccion y lograr realizar

estrategias para el logro de un mejoramiento en este aspecto.

La relevancia radica en que, al incidir en un problema de salud, de esta
manera se podran tomar las medidas preventivas del caso y de esta manera
mejorar la calidad de atencién en las puérperas inmediatas, beneficiando a la

poblacion de gestantes que son atendidas en el Hospital General de Jaén.

Ademas, servirA como una base bibliografica para la realizacion de
investigaciones futuras sobre este tema muy importante, ya que hasta la
fecha no se han encontrado estudios referentes a las expectativas y
percepciones de la calidad de atencion en puérperas inmediatas atendidas

en el Hospital General de Jaén.

1.5.3 Viabilidad de la investigacion

La presente investigacion reune las caracteristicas, condiciones técnicas y
operativas que aseguran el cumplimiento de los objetivos planteados, ya que
cuenta con los recursos humanos apropiados como son la investigadora y la
muestra de estudio (puérperas inmediatas) que seran atendidas en el

Hospital General de Jaén.

Los materiales a usarse estan al alcance de la investigadora, ya que se

utilizara la encuesta validada y usada en otro trabajo de investigacion.

Se cuenta con disponibilidad de los recursos financieros a usar en la
presente investigacion, debido a que es autofinanciada. Ademas el tiempo en

el que se desarrollara el trabajo es de 3 meses, de marzo a mayo 2019,
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siendo adecuado para obtener los resultados precisos que serviran a la

Institucion de Salud.

Gracias a la tecnologia actual de informacion y comunicacion se han podido
establecer acceso a informaciones actuales, asi como de conocimientos

adecuados y muy necesarios para lograr desarrollar esta investigacion.

Por todo lo expuesto anteriormente, el presente trabajo de investigacion es

viable.

1.5.4 Limitaciones Del Estudio

Las posibles limitaciones para el desarrollo del presente estudio que se
puedan encontrar a nivel local, es que en esta localidad no se han llevado
estudios respecto a este tema de investigacion, han priorizado otros
aspectos. Motivo por el cual hemos colocado investigaciones desarrolladas
en otros lugares. Dentro de las principales limitaciones, tenemos las

siguientes:

- Disponibilidad de horarios del servicio de Obstetricia.

- Horarios de atencion del Servicio de Archivo del Hospital, para identificar
las Historias clinicas.

- Algunos trabajadores del Hospital de Jaén no brindaron el apoyo
necesario en la toma de informacion.

- Dificultad en el manejo de las historias clinicas.

- Pocas investigaciones actualizadas relacionadas con el tema del presente
estudio.

- Disponibilidad de los docentes en el tiempo necesario para acceder a su

asesoramiento y poder concluir con el estudio.
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CAPITULOII

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la Investigacion

2.1.1. Nacionales

Napanga Lopez Blanca Brisseth en su estudio sobre Calidad de atencion
brindada por Obstetras durante el parto segun percepciones de las
puérperas en centro obstétrico del Hospital de Ventanilla, Callao, 2016, con
el objetivo de determinar la calidad de atencién brindada por Obstetras
durante el parto segun percepciones de las puérperas en centro obstétrico
del Hospital de Ventanilla. Material y método: investigacion descriptiva, no
experimental y transversal, contd con una muestra de 251 puérperas a
quienes aplicé la entrevista. Obteniendo como resultados que el 32.7%
tenian entre 18 a 21 afos, el 47.1% amas de casa, el 42.2% con secundaria
completa, el 42.6% multiparas; todas las dimensiones correspondieron al
grado de “Satisfaccion”, siendo el menos valorado el aspecto tangible y el
mas valorado la empatia. Conclusion: hay un grado de satisfaccion
aceptable en la calidad de atencion percibido por las puérperas en centro

obstétricol®



Rivera Sotelo Giovanna Teresa, en su estudio expectativas vy
percepciones de la calidad de atencién en los consultorios de medicina
general del Hospital Nacional “Luis N. Saenz’ de la policia nacional del
Perd. Lima, setiembre 2013 a febrero 2014; con el objetivo de determinar
las expectativas y percepciones de la calidad de atencion en los
consultorios de medicina general del Hospital Nacional “Luis N. Saenz’ de
la policia nacional del Peru, Lima setiembre 2013-febrero 2014. Material y
método: estudio descriptivo, observacional, prospectivo y corte trasversal,
contd con una muestra de 328 usuarios externos a quienes aplicod la
encuesta SERVQUAL. Obteniendo como resultados que la edad promedio
fue de 45 afios, un 93.6% tienen alto nivel de expectativa sobre la atencién
de salud, las dimensiones empatia, seguridad y tangibilidad tienen mayor
puntaje, en empatia el 93.2% tiene alta expectativa respecto al trato
brindado, explicacion al tratamiento y estado de salud; en seguridad el
85.3% lo relacionan al examen completo y minucioso del médico; y en
intangibilidad el 92.3% estd en sefializacion para ubicar el consultorio;
posterior a la atencién recibida, el 72.2% percibieron atencion de nivel
medio, en cuanto a la dimensidbn empatia y seguridad tuvieron mayor
porcentaje, un 54.8% en cuanto al trato amable por médico y 54.2% en
cuanto al tiempo brindado por el médico; mientras que aspecto tangibles
tuvo el menor porcentaje con equipos y materiales necesarios para la
atenciéon del usuario. Conclusion: el nivel de expectativa es alta respecto a

la atencién, sin embargo el 72.2% perciben una atencién de nivel medio?°.

Ayala Gutiérrez Gina Lyset, en su estudio Calidad de atencién del parto
segun la percepcion de las usuarias en el servicio del centro obstétrico del
Instituto Materno Perinatal, enero-febrero, 2015, con el objetivo de
Determinar la calidad de atencion del parto segun la percepcion de las
usuarias en el servicio del centro obstétrico del Instituto Materno Perinatal,

enero-febrero, 2015. Material y método: estudio observacional, descriptivo,
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trasversal, conté con una muestra de 313 puérperas inmediatas a quienes
aplicé la encuesta SERVPERF. Obteniendo como resultados que el 29.7%
tenian entre 25-29 afios, 75.7% eran convivientes, el 59.1% con secundaria,
69.6% amas de casa y el 46.3% eran primigestas. Todas las dimensiones
correspondieron a un grado de satisfaccion, siendo la menos valorada la
dimension de respuesta rapida y la mas valorada la dimension de tangibles,
la satisfaccion global fue 93%. Conclusién: las usuarias atendidas en el
Instituto Materno Perinatal perciben su atencion con un grado de

satisfaccion?l.

Espinoza Rojas Jorge Luis, en su estudio sobre Percepcion en la calidad
de atenciéon del parto en las usuarias del centro obstétrico del Hospital de
San Juan de Lurichango, 2014, cuyo objetivo fue Determinar la percepcién
en la calidad de atencion del parto en las usuarias del centro obstétrico del
Hospital de San Juan de Lurichango, 2014. Material y método: estudio no
experimental, descriptivo, correlacional, trasversal, contd con una muestra
de 80 puérperas a quienes se les aplicé la encuesta modificada de
SERVPERF. Obteniendo como resultados que el 88.75% percibié como
insatisfactoria la calidad de atencion del parto. Conclusion: los resultados
indicaron que la percepcion de la calidad de atencion de parto en las
usuarias del centro obstétrico del hospital San Juan de Lurigancho es

insatisfactoria?2.
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2.1.2 Internacionales

Blazquez Morales Maria Sobeida, Mufioz Aguilar Karen Leticia,
Gutiérrez Alba Gaudencio y Siliceo Murrieta José Isaias, en su trabajo
sobre Satisfaccién del trato recibido durante el embarazo, parto y puerperio
en un Hospital publico, 2018, cuyo objetivo fue Conocer la percepcion de
las usuarias desde la perspectiva del trato recibido durante el embarazo,
parto y puerperio, en un Hospital publico. Material y método: estudio
descriptivo, prospectivo, trasversal, cuya muestra fue 114 mujeres a
quienes se les aplicé un cuestionario. Obteniendo como resultados que el
50% tenia de 23 afios a menos, el 84.2% con pareja estable, el 84.2%
amas de casa, el 22.8% con secundaria completa, el 36.8% fue primigestas,
el 44.7% con un parto anterior; un 50% no menciond comentarios
desfavorables y el 23% menciond comentarios negativos de la atencidon
recibida, en donde el 34.6% por mal trato del personal de enfermeria,
19.2% falta de personal, 7.7% tiempo de espera prolongado en el servicio
de urgencias, 3.8% mal estado de ropa de cama, 3.8% malas instalaciones.
Conclusion: la mayoria de las pacientes manifestaron un buen nivel de

satisfaccion con respecto al trato recibido?3.

Espinosa Chavarrea Tatiana Marilin y Ordofiez Cevallos Andrea
Patricia, en su trabajo sobre Evaluacion de la calidad de atencién de parto
vaginal segun la percepcién de las pacientes atendidas en el Hospital
Enrique Garcés durante el periodo comprendido entre 1 al 31 de julio 2016,
cuyo objetivo fue Establecer la calidad de atencién del parto vaginal segun
la percepcién de las pacientes atendidas en el centro obstétrico del Hospital
Enrique Garcés. Material y método: estudio observacional descriptivo,
transversal, contaron con una muestra de 126 mujeres a quienes se les
aplicé el cuestionario SERVPERF. Obteniendo como resultados que el 73%

tenian entre 18 a 36 afos, 78% fueron multiparas, la percepcion global de
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calidad de atencion fue 87% catalogada como satisfactoria, la dimensién
mas valorada fue elementos tangibles y las menos valoradas fueron
seguridad y confianza. Conclusion: las pacientes califican la calidad de

atencién del centro obstétrico con un promedio de Satisfaccion?4.

Ferndndez Raigada Rosa Isabel y Fernandez Feito Ana, en su estudio
sobre Satisfaccion materna con el parto y puerperio relacionada con la
atencion hospitalaria, 2013, con el objetivo de conocer el grado de
satisfaccion de las mujeres durante el parto y puerperio relacionado con la
atencion sanitaria recibida en el Hospital Universitario Central de Asturias.
Material y método: estudio descriptivo trasversal, la muestra estuvo
conformada por 70 mujeres a quienes se les realizd una encuesta.
Obteniendo como resultados que el 51.4% estuvieron muy satisfechas con
la atencion de parto y puerperio, 42.9% satisfechos y 2.9% insatisfecha. Un
55.7% tuvieron instruccion superior, 61.4% eran casadas. Conclusion: el
mayor porcentaje de mujeres se mostraron muy satisfechas con la atenciéon

del parto y puerperio en el Hospital Universitario Central de Asturias2®.

2.2 BASES TEORICAS

Se considera calidad a la totalidad de funciones, caracteristicas o
comportamientos de un servicio prestado que les hace capaces de
satisfacer las necesidades de los usuarios. Es una definicion subjetiva de
cada individuo, ya que tiene una apreciacion o juicio de valor sobre el
producto o servicio en cuestion. Asi mismo, se considera un bien o un
servicio con calidad cuando logra su fin, que es satisfacer las necesidades
de los consumidores. La calidad consiste en satisfacer o superar las
expectativas de manera congruente, exige siempre un estandar basico de

referencia y un indicador para verificar si ese estandar fue alcanzado o no<6.
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La calidad de atencion esta considerada dentro de los lineamientos del
MINSA y del Modelo de Atencién Integral (MAIS) con un fundamento que va
a direccionar a los profesionales de la salud al momento en que se va a
brindar la atencion al paciente que acude a un establecimiento de salud;
consiste en aplicar los principios bioéticos como la justicia, equidad,
preparacién técnica adecuada y sobre todo contar con los recursos

necesarios?’.

Se considera calidad de atencién, aquella en la cual se ofrece un servicio o
producto de acuerdo a las necesidades del paciente, mas alla de lo que
espera. Viene a ser también la satisfaccion de las necesidades del cliente
de manera consiente en todos los aspectos, ésta implica constancia de
proposito, adecuacion de la necesidad del paciente, oportunidad y costo del

servicio?s.

Es asi que la Organizacion Mundial de la Salud, menciona 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 paciente y del servicio médico, logrando un
resultado con el minimo riesgo de efecto y la méxima satisfaccion del

paciente?®.

De acuerdo a Donabedian, los componentes de la calidad asistencial vienen
a ser tres: componente técnico, que viene a ser la aplicacion de la ciencia y
tecnologia en el manejo de un problema de una persona y que rinda el
maximo beneficio sin aumentar con ello los riesgos. EI componente
interpersonal, que se basa en el postulado de que la relacion de las
personas debe seguir normas y valores sociales que gobiernan la
interaccion de los individuos en general. Los aspectos de confort, que
vienen a ser los elementos del entorno que proporcionen una atencion

confortable a los usuarios3°.
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Para recordar como debe ser la atencion de un parto en el Hospital,
debemos tener claro a que se considera parto, al conjunto de actividades y
procedimientos dirigidos a dar como resultado madres y recién nacidos en
buenas condiciones. Los objetivos generales para la atencion de parto son:
prevenir la morbilidad y mortalidad materna y perinatal y contribuir a su
disminucion, detectar desviaciones del progreso del trabajo de parto normal
e identificar los signos de alarma durante el trabajo de parto, resolver en
forma inmediata la patologia detectada o referir oportunamente al

establecimiento de mayor capacidad resolutiva23.

Para el logro de los objetivos mencionados hay consideraciones basicas:
contar con profesionales competentes para la atencion del parto, el ambiente
de dilatacion debe ser adecuado y tener privacidad, brindar una atencién con
calidad y calidez, promover la participacion activa de la pareja o grupo
familiar siempre y cuando existan condiciones, la posicion que debe adoptar
la gestante es la que mas le acomode a ella, salvo existan condiciones
médicas para no hacerlo; se debe usar el partograma, en regiones con alta
incidencia de parto domiciliario se debe promover el parto institucional y para
el incremento del parto institucional hay que promover la adecuacion cultural

de los servicios!s.

En el manejo del parto institucional, de acuerdo a la Guia Nacional de
Atencion Integral de la Salud Sexual y Reproductiva, 2005, se brinda en el
periodo de dilatacion, en el periodo expulsivo y en el periodo de
alumbramiento; tomando en cuenta una atencién con calidad y calidez. Se
considera que la unidad de centro obstétrico tiene como objetivo lograr
madres y nifios saludables, es aqui donde se realiza la atencion final de la
gestante en trabajo de parto. Se considera puerperio inmediato a las

primeras 24 horas pos parto?’.
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Se considera que la satisfaccion del usuario percibida por la atencidon que
recibié es uno de los principales pilares para el logro del éxito y excelencia
de una institucién sanitaria. La exigencia del usuario respecto a la calidad
difiere en el caso si la institucion es publica o privada: pero
independientemente de ésta, siempre va a exigir una atencién acorde a lo
que espera, cuyo enfoque es la recuperacion clinica que presenta y perciba

ser bien atendido al igual que sus familiares?8.

De acuerdo a la Organizacion Mundial de La Salud, para que el usuario logre
encontrarse satisfecho en una atencién existen 3 indicadores: el que se
relaciona con la efectividad del sistema de salud para reducir la mortalidad y
morbilidad, el que se relaciona con la respuesta del sistema del usuario
(garantizado su confidencialidad, autonomia, entre otros) y el tipo de
indicador que se relaciona con la equidad del sistema que es medido con el

grado de progresividad de financiacion del servicio de salud?2.

Con respecto a las expectativas y percepciones. En primer lugar las
expectativas se refieren a la atencioén brindad por la Obstetra, es la atencidon
del obstetra que la puérpera espera recibir durante el trabajo de parto, parto
y puerperio, antes de requerir dichas atenciones, en sus dimensiones

biolégicas, emocionales y/o psicologicas.

Por otro lado, la percepcion de satisfaccion de la puérpera, es la evaluacion
subjetiva de la puérpera respecto a la atencion brindada por obstetras, con
relacion al cumplimiento de sus expectativas y/o necesidades de atencion
obstétricas requeridas durante el trabajo de parto, parto y puerperio, en sus

dimensiones bioldgicas, emocionales y/o psicolégicas?®.

Otra definicion acerca de la percepcion, se refiere a que es un juicio mental,

cognitivo, emite nociones, ideas, opiniones, emociones de alguien, cosa o

27



acontecimiento en relacion a eventos pasados, realidad social, nocion del

contexto sobre necesidades, beneficios, ambiciones y anhelos?°.

Algunas veces, las usuarias que estan en el periodo del puerperio no
conocen los cuidados que se les debe proporcionar 0 que se brindaron
previamente. Esto es causa para que puedan sentirse insatisfechas con el
servicio, a pesar de que se trate de cuidados de alta calidad. De ahi que es
importante conocer su apreciacion; del mismo modo, los profesionales de
obstetricia prestan un servicio al usuario, con el propdsito de satisfacer sus
necesidades a través de la atencion brindada. Por tanto, la intervencién de
los profesionales de obstetricia en la prestacion de servicios a las usuarias
en esta fase, debe estar encaminada a orientar y acompafar a la usuaria,
para satisfacer necesidades y proporcionar cuidados de calidad, seguros y

oportunos, en busca de su bienestar fisico y espiritual°.

En el afio 2007, el Ministerio de Salud (MINSA) aprobé el documento técnico
“‘Estandares e indicadores de calidad en la atencion materna y perinatal de
los establecimientos que cumplen con las funciones obstétricas y
neonatales”, siendo propuestos para un mejoramiento  continuo. Estos

indicadores se refieren a la estructura, proceso y resultados?.

De acuerdo al MINSA, se considera satisfaccion de la usuaria al grado de
cumplimiento por parte de la organizacion de salud, respecto a las
expectativas y percepciones del usuario en relacion a los servicios que ésta
le ofrece.

Segun la Guia técnica para la evaluacion de satisfaccion del usuario externo
en los establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo, el
SERVQUAL, es el instrumento que sirve para medir la satisfaccion del
usuario externo, lo cual llevara a tomar medidas inmediatas y lograr revertir

la insatisfaccion en esta poblacion. Se considera expectativa a las
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esperanzas que los usuarios o clientes tienen por conseguir algo. Se basa en
las expectativas y percepciones de los usuarios externos que acuden a
recibir atencion en los servicios de salud. Las expectativas y percepciones de
los usuarios estan distribuidas en 5 dimensiones3?:

e Respuesta rapida: disposicién y voluntad para ayudar a los usuarios y
proveerlos de un servicio rapido. Es la disponibilidad para ayudar a los
clientes y para proveer el servicio con prontitud, siendo ademas la capacidad
de sentirse obligado a dar una respuesta o cumplir un trabajo sin presion
externa alguna.

e Empatia: es la atencion individualizada que ofrecen los proveedores a los
usuarios, incluyen a la accesibilidad, comunicacién y comprension.

Es 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. 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.

e Seguridad: son los conocimientos y atencion de mostrados por los
profesionales de la salud y el nivel de habilidades para inspirar credibilidad y
confianza. Es el conocimiento del servicio y la cortesia prestada, amabilidad
de los empleados asi como, su habilidad para transferir confianza a los
usuarios.

e Confianza: habilidad para realizar el servicio prometido de manera fiable y
cuidadosa.

e Elementos tangibles: estan relacionados con la apariencia de las
instalaciones fisicas, equipo, personal y material de comunicacion. Son los
aspectos fisicos que el cliente percibe en la organizacion. Cuestiones tales
como limpieza y modernidad son evaluadas en los elementos personas,

infraestructura y objetos.
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Se considera un grado de satisfaccion alto cuando la necesidad de
informacion reflejada en el comportamiento informativo culmina en forma
positiva, 0 sea, el usuario logra cubrir la carencia de conocimiento e
informacién acerca de un hecho, objeto o fendmeno que se le presenta en el
desarrollo de sus actividades. Mientras que el grado satisfaccion bajo es todo

lo opuesto33.

Esta considerado que la percepcion de satisfaccion de la puérpera inmediata,
viene a ser la evaluaciéon subjetiva de la puérpera inmediata respecto a la
atencion brindada por obstetras, con relacion al cumplimiento de sus
expectativas y/o necesidades de atencidon obstétrica requerida durante el
trabajo de parto, parto y puerperio, en su dimension biolégica, emocional y

psicolégica 28.

Dentro de los derechos de las personas que reciben atencion materna,
dadas por el MINSA, y que deben ser cumplidas por los profesionales de la

salud, se mencionan 28:33.

e Privacidad y confidencialidad: mediante la confiabilidad del motivo de su
atencién, los registros de atencién y comunicaciéon de su caso; asi mismo
solicitar que esté presente una persona de confianza durante el examen
fisico, tratamiento o procedimiento.

¢ Informacion: debe ser la informacion completa, actualizada y en su idioma
de su estado de salud y de su recién nacido, debiendo verificar que el
mensaje ha sido comprendido; conocer quien o0 quienes son los
profesionales de salud responsables de los procedimientos o atencion.

e Seguridad en la atencién: al recibir informacion de las practicas de los
procedimientos a realizarle y que las instalaciones del establecimiento de
salud cuenten con medidas de privacidad, prevencién de infecciones
asociadas a la atencion de salud, bioseguridad y proteccién necesaria para

su seguridad personal y del recién nacido.
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e Comunicacién: de hablar solamente con las personas que estan
oficialmente a cargo de su atencién y recién nacido y poder comunicarse de
manera verbal o escrita con las personas de su eleccion durante su
hospitalizacion en la institucion de salud.

e Toma de decisiones: relacionadas con el tratamiento o atencion de salud
para ella y/o su recién nacido, a través del consentimiento informado y
voluntario, no ser sometida a ningun procedimiento.

e Rehusar a recibir el tratamiento: puede ser en cualquier momento después
de haber recibido la informacién completa, siempre y cuando no se
encuentre en caso de emergencia, en este caso se informara a la Fiscalia de
prevencion del delito.

e Respeto y dignidad: consiste en recibir un trato con respeto y amabilidad
en todo momento por parte del personal de salud, asi mismo que se respeten
sus creencias, religion, valores y actitudes.

e Identidad: consiste en recibir el certificado de nacimiento de recién nacido
de manera gratuita al alta de la puérpera.

e Reclamo: puede presentar reclamo o queja sobre su inconformidad en la

atencion recibida tanto de ella como su recién nacido.

2.3. DEFINICION DE TERMINOS BASICOS:

Calidad de atencion: Esta considerada dentro de los lineamientos del MINSA
y del Modelo de Atencion Integral (MAIS) con un fundamento que va a
direccionar a los profesionales de la salud al momento en que se va a brindar
la atencion al paciente que acude a un establecimiento de salud; consiste en
aplicar los principios bioéticos como la justicia, equidad, preparacion técnica

adecuada y sobre todo contar con los recursos necesarios?6,

Satisfaccion de la usuaria: Grado de cumplimiento por parte de la
organizacion de salud, respecto a las expectativas y percepciones del

usuario en relacién a los servicios que ésta le ofrece?“.
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e Respuesta rapida: disposicién y voluntad para ayudar a los usuarios y
proveerlos de un servicio rapidos3.

e Empatia: es la atencion individualizada que ofrecen los proveedores a los
usuarios, incluyen a la accesibilidad, comunicacién y comprension33.

e Seguridad: son los conocimientos y atencion de mostrados por los
profesionales de la salud y el nivel de habilidades para inspirar credibilidad y
confianza3:.

e Confianza: habilidad para realizar el servicio prometido de manera fiable y
cuidadosa®3.

e Elementos tangibles: es la apariencia de las instalaciones fisicas, equipos,
personal y materiales de comunicacion3,

e Puérpera inmediata: mujer dentro de las primeras 24 horas pos parto®.

e Percepcion de satisfaccion de la puérpera: viene a ser la evaluaciéon
subjetiva de la puérpera respecto a la atencion brindada por obstetras, con
relacion al cumplimiento de sus expectativas y/o necesidades de atencion
obstétrica requerida durante el trabajo de parto, parto y puerperio, en su
dimensioén biolégica, emocional y psicolégica?s.

e Expectativa: Se considera expectativa a las esperanzas que los usuarios

o clientes tienen por conseguir algo?s.
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CAPITULO I

HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Formulacion de hipotesis y variables
3.1.1. Hipotesis principal

Existe relacidn significativa entre la expectativa y la percepcion de la calidad
con la atencion de puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de
Jaén, 2019.

3.1.2. Hipoétesis especificas

1. Existe relacion significativa entre la expectativa de fiabilidad y Ila
percepcion en la atencién de las puérperas inmediatas.

2. Existe relacion significativa entre la expectativa de la capacidad de
respuesta y la percepcion de la atencién de las puérperas inmediatas.

3. Existe relacion significativa entre la expectativa de seguridad y la
percepcion en la atencién de las puérperas inmediatas.

4. Existe relacion significativa entre la expectativa de empatia y la percepcion
en la atencion de las puérperas inmediatas.

5. Existe relacion significativa entre la expectativa de los aspectos tangibles y

la percepcion en la atencidn de las puérperas inmediatas.



3.2. Variables

3.2.1. Definicion de Variables:

3.2.1.1. Definicién Conceptual
Expectativas.

Se considera expectativa a las esperanzas que los usuarios o clientes tienen

por conseguir algo. 2°

Percepcion de la calidad.

Viene a ser la evaluacién subjetiva de la puérpera respecto a la atencion
brindada por obstetras, con relacién al cumplimiento de sus expectativas y/o
necesidades de atencion obstétrica requerida durante el trabajo de parto,

parto y puerperio, en su dimensién biolégica, emocional y psicoldgica 3.

3.2.1.2. Definicion operacional
Expectativas.
Es lo que se considera lo mas probable que suceda.
Percepcion de la calidad.

Son la evaluacion subjetiva a las puérperas inmediatas atendidas en el
Hospital General de Jaén, verificable en las historias clinicas de las

pacientes.



3.2.2. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE ASPECTOS O INDICADORES
DIMENSIONES
Variable 1) Atencion del parto por Profesional
independiente: 2) Comprensién de la evolucion del trabajo de
Expectativas Fiabili parto
iabilidad

3) Comprensién de la explicacién de los
medicamentos
4) Comprension sobre resultados de analisis

5) Comprension sobre cuidados en casa

Capacidad de

respuesta

6) Rapidez de la atencion del trdmite
7) Rapidez de los analisis laboratorio
8) Rapidez de la ecografia

9) Rapidez de los tramites de alta

Seguridad

10) Rapidez de la atencién por los
profesionales

11) Permisién de alimentos

12) Atencion al parto

13) Privacidad de la atencién del parto

Empatia

14) Trato de los profesionales

15) Trato del Médico

16) Trato del personal técnico

17) Trato del personal de admision

18) Atencion del personal de obstetricia

Aspectos

tangibles

19) Servicio de los ambientes cémodos y
limpios.

20) Limpieza de los servicios higiénicos

21) Disponibilidad de los equipos

22) Ropas adecuadas
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Variable

Dependiente:

Percepcién de

la calidad

Fiabilidad

1) Atencion del parto por médico y obstetra.

2) Comprension de la explicacion sobre la
evolucion del trabajo de parto.

3) Comprensién de la explicacién sobre los
medicamentos recibidos.

4) Comprension sobre los resultados de
analisis de laboratorio.

5) Comprensién sobre los medicamentos vy

cuidados en casa.

Capacidad de

respuesta

6) Rapidez en los tramites para la atencion.
7) Rapidez de los analisis de laboratorio.
8) Rapidez de la ecografia indicada.

9) Rapidez en los trdmites para el alta.

Seguridad

10) Interés de los médicos y obstetras en la
atencién del parto.

11) Consentimiento para tomar alimentos o
agua.

12) Percepcién de una buena atencion del
parto.

13) Privacidad durante la atencion del parto.

Empatia

14)Trato con amabilidad, respeto y paciencia
por parte de obstetras y enfermeras.

15) Trato amable, respetuoso y con paciencia
por parte del médico.

16) Trato amable, respetuoso y con paciencia
por parte del personal técnico.

17) Trato amable, respetuoso y con paciencia
por parte del personal de admision.

18) Interés en solucionar cualquier problema

por parte del personal de obstetricia.

36



Aspectos

tangibles

19) Ambientes del servicio cobmodo y limpio.
20) Servicios higiénicos limpios.

21) Equipos y materiales disponibles.

22) Ropa de cama, colchén y frazadas son

adecuados.
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CAPITULO IV:

METODOLOGIA

4.1. Disefio Metodolégico

4.1.1. Enfoque

Corresponde al enfoque cuantitativo.

4.1.2. Tipo de investigacion

El disefio de investigacibn es de tipo no experimental: Descriptivo —
Correlacional, el cual tiene como proposito medir el grado de relacion que

existe entre dos 0 mas conceptos o variables (en un contexto en particular).

4.1.3. Nivel de investigacion

El nivel de investigacion es Descriptivo — Correlacional.

4.1.4. Método

Método logico inductivo
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Dicho método permitié relatar y revelar la realidad como se viene utilizando la
calidad de atencion en puérperas inmediatas, en relacion con las teorias y

llegar a generalizar los resultados.
Método hipotético deductivo

Con este método se conocio tedrica e investigativamente el entorno general
del problema, lo que acontece en el mundo y a referirse con el objeto de
estudio. Su objetivo fue analizar la dificultad, narrando las particularidades de

las dos variables en estudio.
Método Analitico

Este método fue un tanto mas exigente que el método deductivo porque
permiti6 analizar el fendmeno de estudio teniendo en cuenta la
operacionalizacion de las dos variables a través de sus dimensiones,
indicadores, items, escala de medicion e instrumento de evaluacién para

tener resultados concretos de cada uno de ellos.

4.2. Disefio Muestral

4.2.1 Poblacion

La poblacién estarda conformada por todas las puérperas inmediatas cuyo
parto fue atendido en el Hospital General de Jaén durante los meses de
marzo a mayo 2019. De acuerdo a las atenciones de parto del afio 2018, en

los meses de marzo a mayo se atendieron un total de 900 partos.

Unidad de analisis: puérperas inmediatas de parto vaginal atendidas en el

hospital General de Jaén.

Método de muestreo: se usard el muestreo aleatorio simple con tabla de

ndimeros aleatorios.



4.2.2. MUESTRA

Segun Hernandez, Fernandez y Baptista, consideran a la muestra como un
subgrupo de la poblacion de interés sobre el cual se recolectaran datos y que
tiene que definirse y delimitarse de antemano con precision, ademas debe

ser representativo de la poblacion34.

. z°.p.g.N
E°(N —-1)+z°.p.q

En dénde:

n= Tamafo de la muestra por estimar
z= Nivel de confianza

p= Probabilidad del éxito

g= Probabilidad del fracaso

E= Margen de error

N= Numero total de la poblacion
Reemplazando:

N= 900

z= 1.96
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~ 196%(05).(05).900
~ 0.052(900-1) +1.96%(0.5).(0.5)

Redondeo estadistico: 68 puérperas inmediatas.

Criterios deinclusion:

Puérpera inmediata cuyo parto se atendié en el Hospital General de Jaén.

Puérpera inmediata que firme el consentimiento informado.

Puérpera inmediata que responda todas las preguntas de la encuesta.

Puérpera inmediata cuyo parto fue en los meses de marzo a mayo 2019.

Criterios de exclusion:

e Puérpera inmediata cuyo parto no fue atendido en el Hospital General de
Jaén.

e Puérpera inmediata que no firme el consentimiento informado.

e Puérpera inmediata que no responda a todas las preguntas de la
encuesta.

e Puérpera inmediata cuyo parto no fue durante los meses de marzo a mayo
20109.

4.3. Técnicade recoleccion de datos

43.1 Técnicas

Los datos seran recolectados por medio de un cuestionario con preguntas
cerradas directamente a las puérperas inmediatas que cumplan con los

criterios de inclusion.

Se solicitara el permiso respectivo, para la realizacion de esta investigacion,

al Director del Hospital General de Jaén.



Asi mismo, se informara a la puérpera inmediata sobre la importancia de este
trabajo y que la informacién que brinden ser4 andnima, respetando su
confidencialidad. Una vez aceptada su participacion, debera firmar el
consentimiento informado y se procederd a realizar el cuestionario

respectivo.

La duracion del cuestionario tiene un aproximado de 15 minutos. Se le
explicard a la puérpera inmediata que califique las expectativas, que se
refieren a la IMPORTANCIA que le otorgo a la atencion que esperaba recibir

en la atencion de su parto.

En segundo lugar calificara las percepciones que refieren a como ha recibido
la atencion de su parto, para ello debera dar un grado de importancia que le

otorga a cada pregunta referida a Expectativas y Percepciones.

Culminado con el cuestionario se pasara a procesar la informacion.

4.3.2. Instrumento

El instrumento que se utilizara para recolectar los datos primarios sera el
cuestionario SERVQUAL, el que consta de 22 preguntas de EXPECTATIVA
y 22 preguntas de PERCEPCIONES, distribuidas en 5 dimensiones:

— Fiabilidad: tems del 1 al 5

Capacidad de respuesta: items del 6 al 9

Seguridad: ftems del 10 al 13

Empatia: tems del 14 al 18

Aspectos tangibles: items del 19 al 22
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4.3. Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion

Para el procesamiento de datos, se utilizara la informatica, creando una base

de datos en el programa estadistico SPSS versién 21.

Para determinar el andlisis global en cuanto a expectativas y por cada una de
las dimensiones, se obtendra el promedio de cada una de ellas y se
comprobara a través del estadistico de Correlacion de Pearson. De igual
forma, para determinar el andlisis global en cuanto a percepciones y por
cada una de las dimensiones, se comprobara a través del estadistico de

Correlacién de Pearson.

4.4, Aspectos Eticos

Para la realizacion de la encuesta primeramente se solicitara el permiso
respectivo al Director del Hospital General de Jaén, posteriormente de la
aceptacion, se procedera a informar a las personas que acepten participar en
la presente investigacion, sobre los objetivos y la importancia que con lleva
este tipo de estudios que seran de manera anénima y en el caso que deseen

podrian no responder las preguntas e incluso retirarse del estudio.

Acorde en lo estipulado en la declaracion de Helsinki, de acuerdo a lo que se
dictan en las normas cientificas, técnicas y administrativas que se deben
tener en cuenta cuando se realizan investigaciones en salud, el presente
trabajo se desarrolla como una investigacion sin riego, pues no se realiza
intervencion o modificaciones en variables bioldgicas, psicoldgicas, fisicas o
sociales de quienes participaran en el estudio; con esto se pretende
salvaguardar la dignidad y proteger los derechos y el bienestar de los sujetos

que entran en el mismo?36.



CAPITULOV

RESULTADOS

5.1 Andlisis Descriptivo

En el presente estudio, se busco determinar la relacion entre la expectativa y
la percepcién de la calidad con la atencion de puérperas inmediatas
atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019, para lo cual se aplic6 como
instrumento el cuestionario SERVQUAL, obteniendo los siguientes

resultados, segun los objetivos planteados.

Tabla 1. Expectativas de la calidad de atencién en puérperas inmediatas

atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019

Porcentaje Porcentaje
Expectativa Frecuencia valido acumulado
Vélido Bajo 12 17,6 17,6
Alto 56 82,4 100,0
Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

En la presenta tabla, se observa que el 82,4% se encuentra en un nivel alto,

con respecto a la dimensién expectativa de la calidad de atencion en
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puérperas inmediatas. A diferencia del 17,6% que se encuentra en un nivel

bajo.

Tabla 2. Expectativa y la dimension fiabilidad de la calidad de atencion en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019

Expectativa/Fiabi Porcentaje Porcentaje
lidad Frecuencia valido acumulado
Valido Bajo 19 27,9 27,9
Alto 49 72,1 100,0
Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

El 72,1% de los encuestados, se encuentran en un nivel alto; a diferencia del

27,9% que se encuentra en un nivel bajo, con el 27,9%.

Tabla 3. Expectativa y la dimension capacidad de respuesta de la calidad de
atencion en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén,
2019.

Expectativa/Cap
acidad de Porcentaje Porcentaje
Respuesta Frecuencia valido acumulado
Valido Bajo 11 16,2 16,2
Alto 57 83,8 100,0
Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

Con respecto a la expectativa y la dimensién capacidad de respuesta de la
calidad de atencion en puérperas inmediatas, el mas alto porcentaje se
encontré en el nivel alto, con el 83,8%. A diferencia del 16,2% que se ubica

en el nivel bajo.
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Tabla 4. Expectativa y la dimensién seguridad de la calidad de atencion en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019

Expectativa/Segu Porcentaje Porcentaje
ridad Frecuencia valido acumulado
Védlido Bajo 12 17,6 17,6
Alto 56 82,4 100,0
Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

Sobre la expectativa y la dimension seguridad de la calidad de atencion en
puérperas inmediatas, el 82,4% se encuentra en un nivel alto. Sin embargo,

el 17,6% se ubica en un nivel bajo.

Tabla 5. Expectativa y la dimension empatia de la calidad de atencion en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019

Porcentaje Porcentaje
Expectativa/Empatia Frecuencia valido acumulado
Valido Bajo 14 20,6 20,6
Alto 54 79,4 100,0
Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

En relacion a expectativa y la dimension empatia de la calidad de atencion
en puérperas inmediatas, se encontré que el 79,4% se encuentra en el nivel

alto. A diferencia del 20,6% que se ubica en el nivel bajo.
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Tabla 6. Expectativa y la dimension aspectos tangibles de la calidad de
atencion en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén,
2019

Expectativa/Aspectos Porcentaje Porcentaje
Intangibles Frecuencia valido acumulado
Valido Bajo 12 17,6 17,6

Alto 56 82,4 100,0

Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

En la presente tabla, se aprecia que el 82,4% de los encuestados se ubica

en el nivel alto. A diferencia del 17,6% que se encuentra en el nivel bajo.

Tabla 7. Percepcion de la calidad de atencidn en puérperas inmediatas

atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019

Porcentaje Porcentaje
Percepcion Frecuencia valido acumulado
Valido Malo 8 11,8 11,8
Bueno 60 88,2 100,0
Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

Sobre la percepcion de la calidad de atencidon en puérperas inmediatas
atendidas, el 82,25 se encuentra en el nivel bueno. A diferencia del 11,8%

gue se ubica en el nivel malo.
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Tabla 8. Percepcion y la dimensién fiabilidad de la calidad de atencion en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019

Porcentaje Porcentaje
Percepcién/Fiabilidad Frecuencia valido acumulado
Valido Malo 8 11,8 11,8
Bueno 60 88,2 100,0
Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

Con respecto a la percepcién y la dimensién fiabilidad de la calidad de
atencion en puérperas inmediatas, el 88,2% se encuentra en el nivel bueno.

A diferencia del 11,8% que se ubica en el nivel considerado como malo.

Tabla 9. Percepcion y la dimension capacidad de respuesta de la calidad de
atencién en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén,
2019

Percepcién/Capacidad Porcentaje Porcentaje
de Respuesta Frecuencia Valido acumulado
Vélido Malo 6 8,8 8,8

Bueno 62 91,2 100,0

Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

El 91,25 de los encuestados se encuentran en el nivel bueno. A diferencia

del 8,8% que se ubica en el nivel malo.
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Tabla 10. Percepcion y la dimension seguridad de la calidad de atencién en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019

Porcentaje Porcentaje
Percepcién/Seguridad Frecuencia valido acumulado
Valido Malo 5 7,4 7,4
Bueno 63 92,6 100,0
Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

Sobre la percepcién y la dimension seguridad de la calidad de atencién en
puérperas inmediatas atendidas, el 92,6% se encuentra en el nivel bueno.

Sélo el 7,4% se encuentra en el nivel malo.

Tabla 11. Percepcion y la dimension empatia de la calidad de atencion en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019

Porcentaje Porcentaje
Percepcién/Empatia  Frecuencia valido acumulado
Valido Malo 7 10,3 10,3
Bueno 61 89,7 100,0
Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

El 89,7% se encuentra en el nivel bueno, con respecto a la percepcion
empatia de la calidad de atencion en puérperas inmediatas atendidas. A

diferencia del 10,3% que se ubica en el nivel malo.

49



Tabla 12. Percepcion y la dimensidén aspectos tangibles de la calidad de
atencion en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén,
2019

Percepcién/Aspectos Porcentaje Porcentaje
Tangibles Frecuencia valido acumulado
Valido Malo 6 8,8 8,8

Bueno 62 91,2 100,0

Total 68 100,0

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

Con respecto a la percepcion y la dimension aspectos tangibles de la calidad
de atencion en puérperas inmediatas atendidas, el 91,2% se encuentra en el

nivel bueno. Sinembargo, el 8,8% se encuentra en el nivel malo.

5.2. Andlisis inferencial

Primer objetivo especifico: Establecer la relacion entre la expectativa
fiabilidad y la percepcion de la calidad en la atencién de las puérperas

inmediatas.

Tabla 13. Expectativa fiabilidad y la percepcion de la calidad de atencion en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019.
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Expectativa
Capacidad
Respuesta
Percepcion (agrupado)

Percepcion Correlacion de Pearson 1 846"
Sig. (bilateral) ,000
N 68 68
Expectativa Capacidad Correlacion de Pearson ,846™ 1
Respuesta (agrupado) Sig. (bilateral) ,000
N 68 68

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

En la tabla 13, la correlacion es significativa en el nivel 0,01 (unilateral), el
cual es menor a 0,05; por lo tanto, se demuestra una Alta Relacion (,846)
entre la expectativa fiabilidad sobre la percepcion de la calidad de atencién

en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén.

Segundo objetivo especifico: Establecer la relacion entre la expectativa de la
capacidad de respuesta y la percepcién de la calidad de la atencién de las

puérperas inmediatas.

Tabla 14. Expectativa capacidad de respuesta y percepcién de la calidad de
atencién en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén,
2019



Expectativa

Percepcion Fiabilidad
Percepcion Correlacion de Pearson 1 ,968™
Sig. (bilateral) ,000
N 68 68
Expectativa Fiabilidad Correlacién de Pearson ,968™ 1
Sig. (bilateral) ,000
N 68 68

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

En la presente tabla, la correlacion es significativa en el nivel 0,01 (unilateral),
el cual es menor a 0,05; por lo tanto, se demuestra una Alta Relacién (,968)
entre la expectativa capacidad de respuesta sobre la percepcion de la calidad
de atencion en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de

Jaén.

Tercer objetivo especifico: Establecer la relacidén entre la expectativa de seguridad

y la percepcion de la calidad en la atencién de las puérperas inmediatas.

Tabla 15. Expectativa de seguridad y percepcion de la calidad de atencion en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019.
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Expectativa
Percepcioén Seguridad

Percepcion Correlacion de Pearson 1 ,989
Sig. (bilateral) ,000
N 68 68
Expectativa Seguridad Correlacion de Pearson ,989 1
Sig. (bilateral) ,000
N 68 68

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

Los resultados demuestran que, la correlacién es significativa en el nivel 0,01
(unilateral), el cual es menor a 0,05; por lo tanto, se demuestra una Alta
Relacién (,989) entre la expectativa seguridad sobre la percepcion de la

calidad de atencién en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital
General de Jaén.

Cuarto objetivo especifico: Establecer la relacion entre la expectativa empatia

sobre la percepcion de la calidad en la atencion de las puérperas inmediatas.

Tabla 16. Expectativa empatia y percepcion de la calidad de atencién en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019.
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Expectativa

Percepcion Empatia
Percepcion Correlacion de Pearson 1 ,987"
Sig. (bilateral) ,000
N 68 68
Expectativa Empatia Correlacién de Pearson ,987" 1
Sig. (bilateral) ,000
N 68 68

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

Se observa que, la correlacion es significativa en el nivel 0,01 (unilateral), el
cual es menor a 0,05; por lo tanto, se demuestra una Alta Relacion (,987)
entre la expectativa empatia sobre la percepcion de la calidad de atencién en

puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén.

Quinto objetivo especifico: Establecer la relacién entre la expectativa
aspectos tangibles sobre la percepcion de la calidad en la atencion de las

puérperas inmediatas.

Tabla 17. Expectativa aspectos tangibles y percepcion de la calidad de
atencion en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén,
2019.
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Expectativa

Aspectos
Percepcién tangibles
Percepcién Correlacion de Pearson 1 ,984™
Sig. (bilateral) ,000
N 68 68
Expectativa Aspectos Correlacion de Pearson ,984™ 1
Intangibles _ _
Sig. (bilateral) ,000
N 68 68

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

Se evidencia que, la correlacion es significativa en el nivel 0,01 (unilateral), el
cual es menor a 0,05; por lo tanto, se demuestra una Alta Relacion (,984)
entre la expectativa aspectos tangibles sobre la percepcién de la calidad de

atencién en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén.

Tabla 18. Expectativa y percepcién de la calidad de atencion en puérperas

inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019.

Expectativa Percepcion

Expectativa Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral)
N

Percepcion Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral)

N

1

68
,991"
,000

68

,991™

,000
68

1

68
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** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Fuente: Cuestionario SERVQUAL

En los resultados de la presente tabla, la correlacion es significativa en el
nivel 0,01 (unilateral), el cual es menor a 0,05; por lo tanto, se demuestra una
Alta Relacién (,991) entre las expectativas sobre la percepcion de la calidad
de atencion en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de

Jaén.

Comprobacion de hipétesis:

Hi: Existe relacion significativa entre la expectativa y la percepcion de la
calidad con la atencion de puérperas inmediatas atendidas en el Hospital
General de Jaén, 2019.

Ho: No existe relacion significativa entre la expectativa y la percepcion de la
calidad con la atencion de puérperas inmediatas atendidas en el Hospital
General de Jaén, 2019.

5.3 Interpretacion, analisis y discusion de resultados

Los resultados de la presente investigacion son concordantes con otras
investigaciones y, en otros resultados son discordantes. Asi tenemos, que
en la presente investigacion, se encontrd6 que existe alta relacion (,991)
entre las expectativas sobre la percepcidon en la atencion de las puérperas
inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén. Al respecto, Rivera
Sotelo Giovanna Teresa, al estudiar las expectativas y percepciones de la
calidad de atencién encontrd que el nivel de expectativa es alta respecto a
la atencion, sin embargo el 72.2% perciben una atencién de nivel medio2°,

Sin embargo, Espinoza Rojas Jorge Luis, los resultados indicaron que la
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percepcion de la calidad de atencion de parto en las usuarias del centro

obstétrico del hospital San Juan de Lurigancho es insatisfactoria®?.

Asimismo, se encontré en el presente estudio que existe alta relacién (,846)
entre la expectativa fiabilidad sobre la percepcion de la calidad de atencion
de las puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén. En
relacion e estos resultados, Napanga Lépez Blanca Brisseth en su estudio
sobre Calidad de atencion brindada por Obstetras durante el parto segun
percepciones de las puérperas, sus resultados arrojaron satisfaccién con el
31,9%, satisfaccion moderada con el 66,1% y en satisfaccibn amplia con el

2% de las puérperas?®.

También se encontrd6 que existe alta relacién (,968) entre la expectativa
capacidad de respuesta sobre la percepcion de la calidad de atencion en las
puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén. Asi tenemos
que, Napanga Loépez Blanca Brisseth encontré sobre la dimensién de
respuesta rapida, satisfactoria en un 65,7%, seguido por Insatisfaccion
Moderada con un 31,5% Yy el 2,8% en Insatisfaccion Leve. Asimismo, Ayala
Gutiérrez Gina Lyset, concluye que odas las dimensiones correspondieron a
un grado de satisfaccion, siendo la menos valorada la dimension de

respuesta rapida?l.

Otro resultado encontrado es la alta relacion (,989) entre la expectativa
seguridad sobre la percepcion de la calidad en la atencién de las puérperas
inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén. Sobre estos
resultados, Espinosa Chavarrea Tatiana Marilin y Ordofiez Cevallos Andrea
Patricia, encontraron que la dimensién mas valorada fue elementos tangibles

y las menos valoradas fueron seguridad y confianza??.

Por otro lado, se encontr6 que existe alta relacion (,987) entre la expectativa
empatia sobre la percepcidon de la calidad de atencion de las puérperas

inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén. Sobre estos
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resultados, Ayala Gutiérrez Gina Lyset encontraron en la dimension empatia,
trato del personal tiene el mayor porcentaje en “satisfaccion moderada” en un
52% de las usuarias; en grito o maltrato del personal el mayor porcentaje
esta en “satisfaccion” con el 52,1%; y respecto al personal indiferente, mas
de la mitad refiere “satisfaccion” (54%)?l. De igual forma, Rivera Sotelo
Giovanna Teresa, encontré en sus resultados que en empatia el 93.2% tiene
alta expectativa respecto al trato brindado, explicacion al tratamiento y
estado de salud®°.

De igual forma, se encontrd alta relacion (,984) entre la expectativa aspectos
tangibles sobre la percepcion de la calidad de atencién de las puérperas
inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén. Al respecto, tomando
los resultados de Blazquez Morales Maria Sobeida, Mufioz Aguilar Karen
Leticia, Gutiérrez Alba Gaudencio y Siliceo Murrieta José Isaias, en su
trabajo sobre Satisfaccion del trato recibido durante el embarazo, parto y
puerperio, encontraron que el 3.8% considera el mal estado de ropa de cama

y el 3.8% malas instalaciones?3.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

1. Existe alta relaciéon (,991) entre las expectativas sobre la percepcién en la
atencién de las puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de

Jaén.

2. Existe alta relacion (,846) entre la expectativa fiabilidad sobre Ila
percepcion de la calidad de atencion de las puérperas inmediatas atendidas

en el Hospital General de Jaén.

3. Existe alta relacion (,968) entre la expectativa capacidad de respuesta
sobre la percepcion de la calidad de atencion en las puérperas inmediatas

atendidas en el Hospital General de Jaén.

4. Existe alta relaciéon (,989) entre la expectativa seguridad sobre la
percepcion de la calidad en la atencion de las puérperas inmediatas

atendidas en el Hospital General de Jaén.

5. Existe alta relacion (,987) entre la expectativa empatia sobre la percepciéon
de la calidad de atencion de las puérperas inmediatas atendidas en el

Hospital General de Jaén.

6. Existe alta relaciéon (,984) entre la expectativa aspectos tangibles sobre la
percepcion de la calidad de atencién de las puérperas inmediatas atendidas

en el Hospital General de Jaén.
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RECOMENDACIONES

1. Se recomienda al profesional de Obstetricia que, explique continuamente a
la paciente sobre la evolucién del trabajo de parto; asi como, sobre los
medicamentos que recibe durante su atencion y sobre los resultados de
analisis de laboratorio. De esta manera, se mejorard la expectativa de

fiabilidad de las puérperas.

2. Se recomienda al personal encargado, una rapida capacidad de respuesta
en los tramites para la atencion de las pacientes, asi como, una rapida
atencién de los andlisis de laboratorio y de igual forma para el alta de las

pacientes.

3. Que el personal de Obstetricia, demuestre interés y atienda de la mejor
manera el parto; asimismo, se respete la privacidad de la gestante durante la

atencién del parto.

4. Que la paciente reciba buen trato por parte de todo el personal encargado
de atenderla y se observe interés o empatia para solucionar algun problema

gue se presente durante la atencion.

5. Que las pacientes encuentren un ambiente hospitalario, limpio, higiénico,
cémodo; asi como, se disponga en forma inmediata del equipo y material

necesario para una mejor atencion de calidad.
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ANEXO N° 01:

Matriz de Consistencia

Titulo del Proyecto: EXPECTATIVAS Y PERCEPCIONES DE LA CALIDAD DE ATENCION EN PUERPERAS INMEDIATAS
ATENDIDAS EN EL HOSPITAL GENERAL DE JAEN, 2019

Problema Objetivos Hipdtesis Variables Dimensiones Indicadores Método
Problema Objetivo Hipotesis General 1) Atencion del parto por | Tipo de
) _ profesional. estudio:
General: General Existe relacion
, » _ significativa entre 2)Comprension de la | -Estudio
¢Existe reIaC|o|n Dletermlnar 2 | |a expectativa y la evolucion del trabajo de | cuantitativo.
entre a | relacion entre -
_ _ percepcion de la : : parto.
expectativa y la | la expectativa | cgidad con la Independiente:
percepcioén de la | y la percepcion atencion de | Expectativa Fiabilidad 3)Comprension de la|
calidad con la | de la calidad | ¢rperas explicacion ~ de  los | Nivel de
atencion de las | con laatencion | iumediatas medicamentos. estudio:
puérperas de puérperas : . TN
! : _ _ atenopdas en el 4)Comprensién sobre | Descriptivo
inmediatas inmediatas Hospital General s Correlacional
: : P resultados de andlisis
atendidas en el | atendidas en | 4e jaén. 2019.
Hospital el Hospital 5) Comprension
General de | General de o
Jaén, 2019? Jaén, 2019. cuidados en casa. Diserio de
investigacion:
No
experimental:
6) Rapiqlez de la atencion | pescriptivo-
Capacidad de de tramite. Correlacional
respuesta 7) Rapidez de los andlisis
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Problemas
Secundarios

1.¢ Existe
relacion entre la
expectativa de
fiabilidad y la
percepcion en la
atencion de las
puérperas
inmediatas?

2.¢ Existe
relacion entre la
expectativa de
la capacidad de
respuesta y la
percepcion de la
atencion de las
puérperas
inmediatas?

3.¢ Existe
relacion entre la
expectativa de
seguridad vy la
percepcion en la
atencion de las
puérperas
inmediatas?

Objetivos
Especfificos

1. Establecer la
relacion entre la
expectativa
fiabilidad y la
percepcion de la
calidad en la
atencion de las
puérperas
inmediatas.

2. Establecer la
relacion entre la
expectativa de la
capacidad de
respuesta y la
percepcion de la
calidad de la
atencion de las
puérperas

inmediatas.

3. Establecer la
relacion entre la
expectativa de
seguridad y la
percepcién de la

Hipdtesis
Especificas:

1. Existe relacion
significativa entre
la expectativa de
fiabilidad vy Ila
percepcion en la
atencion de las
puérperas

inmediatas.

2. Existe relacion
significativa entre
la expectativa de
la capacidad de
respuesta y la
percepcion de la
atencion de las
puérperas

inmediatas.

3. Existe relacion
significativa entre
la expectativa de
seguridad y la
percepcion en la
atencion de las
puérperas

laboratorio.

8) Rapidez de la
ecografia

9) Rapidez de los trdmites

de alta.

Seguridad

10) Rapidez de la
atencion por los
profesionales.

11) Permision de
alimentos.

12) Atencién al parto.

13) Privacidad de la
atencion del parto.

Empatia

14) Trato de los
profesionales.

15) Trato del Médico.

16) Trato del personal.
Técnico.

17) Trato del personal de
admision.

18) Atencion del personal
de obstetricia.

Universo:

900
puérperas
inmediatas

Muestra:

68 puérperas
inmediatas

Técnicas:

La encuesta

Instrumento:
Cuestionario
SERVQUAL.
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4.; Existe
relacion entre la
expectativa de
empatia y la
percepcién en la
atencion de las
puérperas
inmediatas?

5.¢ Existe
relacion entre la
expectativa de
los aspectos
tangibles y Ila
percepcioén en la
atencion de las
puérperas
inmediatas?

calidad en Ila
atencion de las
puérperas
inmediatas.

4. Establecer la
relacion entre la
expectativa
empatia sobre la
percepcion de la
calidad en Ila
atencion de las
puérperas
inmediatas.

5. Establecer la
relacion entre la
expectativa
aspectos
tangibles sobre
la percepcion de
la calidad en la
atencion de las
puérperas
inmediatas.

inmediatas.

4. Existe relacion
significativa entre
la expectativa de
empatia  y la
percepciéon en la
atencion de las
puérperas

inmediatas.

5. Existe relacion
significativa entre
la expectativa de
los aspectos
tangibles y la
percepcién en la
atencion de las
puérperas

inmediatas.

Aspectos
tangibles

19) Servicio de los
ambientes.

20) Limpieza de los
servicios higiénicos.

21) Disponibilidad de los
equipos.

22) Ropas adecuadas.

Dependiente:
Percepcion

de la calidad

Fiabilidad

1) Atencion del parto por
meédico y obstetra.

2)Comprension de la
explicacion  sobre la
evoluciéon del trabajo de
parto.

3)Comprension de la
explicacion  sobre los
medicamentos recibidos.

4) Comprension sobre los
resultados de andlisis de
laboratorio.

5) Comprension sobre los
medicamentos cuidados
en casa.

6) Rapidez en los tramites
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Capacidad de
respuesta

para la atencion.
7) Rapidez de los
andlisis de laboratorio.

8)Rapidez de la
ecografia  indicada.

9) Rapidez en los tramites
el alta.

Seguridad

10)Interés de los médicos
y obstetra en la atencion
del parto.

11) Consentimiento para
tomar alimentos o agua.
12) Percepcion de una
buena atencion del parto.
13)Privacidad durante

la atencién del parto.

14) Trato con amabilidad,
respeto y paciencia por

parte de obstetras y
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Empatia

enfermeras.

15) Trato amable,
respetuoso y con
paciencia por parte del
medico.

16) Trato amable,
respetuoso y con

paciencia por parte
del personal técnico.
17) Trato amable,
respetuoso y con

paciencia por parte

del personal de admision.

18) Interés en solucionar

cualquier problema por
parte del personal de

obstetricia.

19) Ambientes del servicio

comodoy limpio.

72




Aspectos

tangibles

20) Servicios higiénicos
limpios.

21) Equipos y materiales
disponibles.

22) Ropa de cama,
colchoén y frazadas son
adecuados.
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UNIVERSIDAD

"AP ALAS PERUANAS

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

ANEXO 02:
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

TOTALMENTE DE ACUERDO TA
DE ACUERDO A
INDECISO I

EN DESACUERDO D
TOTALMENTE EN DESACUERDO D

N° Encuesta:

Estimada usuaria, estamos interesados en conocer su opinion sobre la calidad
de atencion que recibié en el establecimiento de salud. Sus respuestas son

totalmente confidenciales. Agradeceremos su participacion.

DATOS GENERALES DEL ENCUESTADO:

1. Edad en afios:

EXPECTATIVAS

N° DIMENSION FIABILIDAD TA|A|I

TD

1| E |¢Que su parto sea atendido por médico u
Obstetra?

2 | E | ¢Que comprenda la explicacion sobre la

evolucion de su trabajo de parto?

3 | E | ¢Que comprenda la explicacion sobre los
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medicamentos que recibira durante su atencion:

beneficios y efectos adversos?

¢, Que comprenda la explicacién sobre los

resultados de los analisis de laboratorio que le

4 .
indicaran?

5 ¢, Que al alta, comprenda la explicacion de los
medicamentos y cuidados en casa?

DIMENSION CAPACIDAD DE RESPUESTA

6 ¢Que los tramites para ser atendida sean
rapidos?

7 ¢, Que los andlisis de laboratorio solicitados
por médico u Obstetra se realicen rapido?

8 ¢,Que la ecografia indicada se realice rapido?

9 ¢, Que los tramites para el alta sean rapidos?

DIMENSION SEGURIDAD

10 ¢, Que médicos y Obstetras muestren interés en
atender su parto?

11 ¢ Qué le dejen llevar y consumir alimentos o
tomar agua?

12 ¢,Que le atiendan bien su parto?

13 ¢, Que durante la atencion del parto se respete su
privacidad?

DIMENSION EMPATIA
14 ¢, Que reciba trato del personal de obstetricia y

enfermeria amable, respetuoso y con paciencia?
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15

¢, Que reciba el trato de médicos amable,
respetuoso y con paciencia

16

¢,Que reciba el trato del personal técnico amable,
respetuoso y con paciencia?

17

¢, Que reciba el trato del personal encargado de
los tramites de admision o alta amable,

respetuoso y con paciencia?

18

¢Que el personal de Obstetricia muestre
interés en solucionar cualquier problema

durante toda su atencion?

DIMENSION ASPECTOS TANGIBLES

19

¢, Que los ambientes del servicio sean cémodos y
limpios?

20

¢Que los servicios higiénicos se encuentren
limpios?

21

¢Que los equipos estén disponibles y se
cuente con materiales necesarios para toda su
atenciéon?

22

¢,Que la ropa de cama, colchén y frazadas sean
adecuados?
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PERCEPCIONES

N° DIMENSION FIABILIDAD TA TD

1 P | ¢Durante la atencion de su parto estuvo médico
y obstetra?

2 P | ¢Usted comprendié la explicacién que le dieron
sobre la evolucion de su trabajo de parto?
¢, Usted comprendid la explicacién sobre los

3 b medicamentos que recibié durante la atencion:
beneficios y efectos adversos?
¢Usted comprendié la explicacion que le

4 b dieron sobre los resultados de los andlisis de
laboratorio que le realizaron?
¢Al alta, usted entendio la explicacion sobre los
medicamentos y los cuidados posteriores en

5 P | casa?
DIMENSION CAPACIDAD DE RESPUESTA

6 P | ¢Los tramites para ser atendida fueron rapidos?

7 P | ¢Losandlisis de laboratorio solicitados se
realizaron rapido?

8 | P | ¢La ecografia indicada la realizaron rapido?

9 P | ¢Los tramites para el alta fueron rapidos?

DIMENSION SEGURIDAD
10 | P | ¢Los médicosy obstetras mostraron interés
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en atenderla en su parto?

11 ¢Le permitieron tomar alimentos o agua?
12 ¢ Siente que se le atendio bien su parto?
13 ¢,Durante su atencion del parto se respeto su
privacidad?
DIMENSION EMPATIA
¢El personal de obstetricia y enfermeria le
14 dieron trato con amabilidad, respeto y
paciencia?
15 ¢, Elmédico le dio trato amable, respetuoso y con
paciencia?
16 ¢El personal técnico le dio trato amable,
respetuoso y con paciencia?
¢ Eltrato del personal encargado de tramites de
17 admision o alta fue amable, respetuoso y con
paciencia?
¢El personal de obstetricia se interes6 en
solucionar cualquier problema durante toda su
18 atencion?
DIMENSION ASPECTOS TANGIBLES
19 ¢ Los ambientes del servicio fueron cédmodos y
limpios?
20 ¢ Los servicios higiénicos se encontraron
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limpios?

21

¢, Los equipos estuvieron disponiblesy se contd
con materiales necesarios para toda su

atencion?

22

¢Laropa de cama, colchén y frazadas son
adecuados?
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ANEXO 03:

JUICIO DE EXPERTOS

w UNIVERSIDAD

% ALAS PERUANAS

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a): B‘”QQ Hevnaedez  0ale -

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presenta, se le solicita dar su opinién
sobre el instrumento de recoleccién de datos que se adjunta correspondiente al proyecto de
investigacién TituladaiﬁX!?.ELTAt-:'.-.YAS...ﬁ...E.E&.(ERL%QNES...SD.f..LA....(.?.\L.ZJZAD...I’.f.......
ALENCEAN. EN.. PUERPERAS.... ENHEDIATAS... ATENDIDAS. EN. Bl HORATAL ..............
GENGRAL. DE... JAEN, 2049

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio seglin su opinién

CRITERIOS Si(1) NO (0) OBSERVACIONES

1. Elinstrumento recoge informacién que
permite dar respuesta al problema de
investigacién

¢

2. Lla estructura del instrumento es

adecuado X
3. Lositems del instrumento responde a la

Operacionalizacién de la variable )(
4. La secuencia presentada facilita el

desarrollo del instrumento x
5. Los items son claros y entendibles )(
6. El nimero de items es adecuado para su

aplicacion 7(

SUGERENCIAS:

NOMBRE COMPLETO Y FIRMA DEL JUEZ EXPERTO
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V(UAP

Estimado juez experto (a): Eoll’ﬁﬁnnﬁm\h\w§al°“l""—"‘°‘

UNIVERSIDAD

ALAS PERUANAS

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su opinién
sobre el instrumento de recoleccién de datos que se adjunta correspondiente al proyecto de
investigacion Titulada: EXLECTATINAS... Y. PERCEPCTNES.. DEAM. SALZDAD. DE.........

ATENCTON....EN. CUERPERAS... XNHEDLATAS. ATSVNRADAS.... N EL. HOSPLTAL .

EENERAL..DE..TAEDN,. . 2.049..

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio seguin su opinién

CRITERIOS

Si (1)

NO (0)

OBSERVACIONES

1. Elinstrumento recoge informacién que
permite dar respuesta al problema de
investigacion

X

2. Lla estructura del instrumento es
adecuado

3. Los items del instrumento responde a la
Operacionalizacion de la variable

4. Lasecuencia presentada facilita el
desarrollo del instrumento

5. Los items son claros y entendibles

6. El numero de items es adecuado para su
aplicacion

A A | A

SUGERENCIAS:

\,

PLETO Y FIRMA DEL JUBZ EXPERTO
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ﬂwrﬂwmmn
| ALAS PERUANAS

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

S
Estimado juez experto (a): EVany L’ Daves Zekac\q :

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su opinion
sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta correspondiente al proyecto de
investigacion Tltulada:E)&P._E[.TAI’.I.%S.....)’....BfRCFﬁCx.OA’.E.S...\D&..M....QQL.Z]/.‘).:Z?........

J}ﬁl..A‘lT.Q\lC;EN...E!.\L:E!(.CIRP.@?AAS.....IALt!E.D.WA.S..AIEALDﬂAS..E/.\/..EA...AT‘.QS[?.-H?)L....
SEMERAL‘...’D&...IA&\IJ 2049.

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segtin su opinién

CRITERIOS Si(1) NO (0) OBSERVACIONES

1. Elinstrumento recoge informacion que
permite dar respuesta al problema de
investigacion X

2. La estructura del instrumento es
adecuado

3. Los items del instrumento responde a la
Operacionalizacion de la variable

4. La secuencia presentada facilita el
desarrollo del instrumento

5. Los items son claros y entendibles

6. Elnumero de items es adecuado para su
aplicacion

54)4)(&7(

SUGERENCIAS:

NOMBRE COMPLETO Y FIRMA DEL JUEZ EXPERTO



ANEXO 04:

AUTORIZACION INSTITUCIONAL DONDE SE HA REALIZADO EL ESTUDIO

GOBIERNO REGIONAL DE CAJAMARCA
DIRECCION REGIONAL DE SALUD p
DIRECCION SUB REGIONAL DE SALUD — JAEN
HOSPITAL GENERAL DE JAEN

“ANO DEL BICENTENARIO DEL PERU: 200 ANOS DE INDEPENDENCIA”

Jaén, 04 de Febrero del 2020

Seiiora:
SHIRLEY FIORELLA CONTRERAS DiAZ
Bachiller en Obstetricia - UAP

Presente:
ASUNTO: Autorizacion para realizar Encuestas

Es grato dirigirme a usted para saludarle cordialmente y hacer de su conocimiento que en
atencidn a su solicitud de realizar Encuestas con el titulo: “Expectativas y percepciones de la calidad
de atencién en puérperas inmediatas atendidas en el Hospital General de Jaén, 2019”, se le
brindara las facilidades del caso para la ejecucion de las mismas.

Por lo tanto se le concede AUTORIZACION para realizas dichas encuestas.

Es todo en cuanto a informar.

Atentamente

ST GOMOmO EBON OLCAMIRC

nesar

19404

Dra. DIANA MERCEDES BOLiVAR JOO
Directora del Hospital General Jaén

C.c.:
Jefe UADEI
Archivo
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ANEXO 05:

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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