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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como propésito determinar la relacién que
existe entre el nivel de satisfaccion del paciente post operado inmediato y la
calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de Recuperacién Post
Anestésica del Hospital de Supe. El disefio de investigacion es no
experimental, con un enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo-correlacional
de corte transversal y prospectivo. Constituido por una muestra de 92
pacientes pos operados inmediatos de la unidad de recuperacién pos
anestésica del Servicio de Centro Quirurgico, se aplicaron dos instrumentos
una escala de satisfaccion del paciente con el cuidado de enfermeria y una
encuesta sobre la calidad del cuidado de enfermeria al paciente post
operado. Los resultados obtenidos del % Nivel de satisfaccion del paciente
post operado inmediato se evidencia que del 100% (92) de los pacientes
post operados inmediato, el 56.5% (52) manifestaron un nivel de satisfaccion
medio, y un 43.5% (40) corresponden a un nivel de satisfaccion alto. Asi
mismo de la Calidad del Cuidado de Enfermeria se observa que del 100%
(92) de los pacientes post operados inmediato, el 52.2% (48) recibieron
segun la percepcion del paciente una calidad del cuidado regular, seguido
del 47.8% (44) con un nivel de calidad de cuidado buena.

Concluyendo que el nivel de satisfaccion del paciente post operado
inmediato esta relacionado de manera significativa con el nivel de calidad del
cuidado de enfermeria de la Unidad de Recuperacion Post Anestésica del
Hospital de Supe. Se utilizé la prueba estadistica del Chi Cuadrado
obteniendo como resultado p: 0,000 <0.05 que rechaza la Hipdtesis nula y
nos quedamos con la Hipoétesis alterna; demostrando que el 90,4% de los
pacientes presentaron un nivel de satisfaccion medio, recibieron una regular
calidad de cuidado de Enfermeria y el 97.5% de los pacientes que
presentaron un nivel de satisfaccion alto, recibieron una buena calidad en el

cuidado de enfermeria.

Palabras claves: Nivel de satisfaccion, calidad, cuidados de enfermeria.



ABSTRACT

The purpose of this investigation was to determine the relationship that exists
between the level of satisfaction of the immediate post-operative patient and the
quality of nursing care in the Post Anesthetic Recovery Unit of the Hospital de
Supe. The research design is non-experimental, with a quantitative, descriptive-
correlational, cross-sectional and prospective approach. Consisting of a sample
of 92 immediate post-operative patients from the post-anesthetic recovery unit
of the Surgical Center Service, two instruments were applied: a scale of patient
satisfaction with nursing care and a survey on the quality of nursing care to the
patient. post operated. The results obtained from the % Level of satisfaction of
the immediate postoperative patient show that of 100% (92) of the immediate
postoperative patients, 56.5% (52) expressed a medium level of satisfaction,
and 43.5% (40) correspond to a high level of satisfaction. Likewise, regarding
the Quality of Nursing Care, it is observed that of 100% (92) of the immediate
postoperative patients, 52.2% (48) received, according to the patient's
perception, a regular quality of care, followed by 47.8% (44) with a good level of
care quality. Concluding that the level of satisfaction of the immediate
post-operative patient is significantly related to the level of quality of nursing
care of the Post Anesthetic Recovery Unit of the Hospital de Supe. The Chi
Square statistical test was used, obtaining as a result p: 0.000 <0.05, which
rejects the null Hypothesis and we are left with the alternate Hypothesis;
demonstrating that 90.4% of the patients presented a medium level of
satisfaction, received a regular quality of Nursing care and 97.5% of the patients
who presented a high level of satisfaction, received a good quality of nursing

care.

Keywords: Level of satisfaction, quality, nursing care.



INTRODUCCION

Segun Orem, Enfermeria es el servicio humano que se brinda cuando el
individuo no tiene la capacidad de cuidarse por si mismo para preservar la
salud, la vida y el bienestar, es decir brinda asistencia a la persona segun sus
necesidades ya sea de indole real y/o potencial. Por lo que, el ejercicio
profesional de enfermeria esta presente en las diversas etapas de vida y/o

estados o periodos de salud.

Como sefiala Pabon JH, (2014) existen tres periodos de una intervencion
quirargica y uno de ellos es el periodo postoperatorio inmediato, lo cual
comienza después del acto quirurgico hasta las 24 horas después de esta. En
este periodo el rol del profesional de enfermeria es imprescindible ya que
realiza una serie de intervenciones con la finalidad de brindar cuidados de
valoraciéon, monitorizacion de signos vitales, de la adecuada oxigenacién
estado de conciencia y vigilancia de alguna manifestacién clinica, prevencién
de complicaciones, seguimiento del tratamiento, entre otras actividades que
respondan a las necesidades del individuo hasta que logre la recuperacion post

anestésica segun Suarez A. (2021).

Cuando se responde de manera oportuna y holistica las necesidades de los
usuarios de salud, da a lugar altos niveles de satisfaccion en los pacientes.

La satisfaccién del paciente es un indicador de la calidad de atencion brindada
en los servicios sanitarios y la evaluacion de esta permitird mejorar las
debilidades y potenciar las fortalezas con la finalidad de establecer un sistema
sanitario que brinde atencién de calidad que las personas anhelan.

Después de lo expuesto, el objetivo de este estudio de investigacion fue
determinar la relacién entre el nivel de satisfaccion del paciente post operado
inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de Recuperacion

Post Anestésica del Hospital de Supe.



11.

I PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcion de la Realidad Problematica

La satisfaccion es el sentimiento de bienestar que resulta cuando se
logra o supera las expectativas del individuo (5). En el caso del usuario
de salud, es considerada como el mejor indicador de la calidad de los
servicios de salud (6).

Segun una organizacion internacional de salud, la calidad de la
atencion es el grado en que los servicios sanitarios elevan la
probabilidad de lograr resultados anhelados por los pacientes y para
ello la atencion brindada debe ser eficaz, segura, enfocado en la
persona, oportuna, equitativo, integral y eficiente (7). Uno de estos
servicios sanitarios, es el procedimiento quirurgico lo cual se define
como la operacion instrumental de lesiones de causa patologica o
accidental, con fines de diagnéstico, de tratamiento o de rehabilitacion
de secuelas (8).

Al realizarse este acto operatorio surge un compromiso de la integridad
del paciente que interfiere en el funcionamiento de sus respuestas
fisicas, psiquica y sociales, por tanto, es sujeto de cuidado. En tal
sentido, después del acto operatorio, el profesional de enfermeria es el
encargado de la recepcién inmediata del paciente en la cual realiza una
serie de intervenciones de monitoreo constante destinadas al abordaje
de las manifestaciones clinicas y complicaciones postoperatorias que
pudiesen presentarse (9).

Cabe resaltar que la atencién brindada por parte de enfermeria no solo
debe enfocarse a los sucesos biolégicos sino también debe tener una
dimension ética, es decir un cuidado humanizado que satisfaga las
necesidades biopsicosociales (10). Asimismo, el profesional de
enfermeria debe brindar un cuidado seguro, libre de riesgos basados
en el conocimiento y humanizado que permita realizar la escucha
activa y la expresion de sentimientos de los pacientes con la finalidad
brindar una buena calidad de atencidon que genere altos niveles de

satisfaccion en el usuario de salud (11).



A pesar de la gran importancia que tiene medir la satisfaccion de los

usuarios de salud, a nivel mundial y de Latinoamérica existen pocos



estudios que revelan informacion respecto a la satisfaccion en pacientes
post operados acerca del cuidado de enfermeria.

De acuerdo con Corredor J (2018), Colombia, en una investigacion
respecto al nivel de satisfaccion de pacientes durante el post operatorio
inmediato sobre los cuidados de enfermeria determina que el 59% de
los pacientes se encontraban muy satisfechos, el 26% medianamente
satisfechos, el 12% poco satisfechos y el 3% insatisfechos (12).

Autor Aspilcueta PZ (2018), Arequipa, postula que en su estudio
manifestd, en un estudio sobre el nivel de satisfaccion del paciente post
operado inmediato respecto a la atencion de enfermeria revela que el
59.5% de los pacientes presentaron un nivel medio de satisfaccion, el
24.5% un nivel bajo y el 16.6% un nivel alto (13).

Respecto a la calidad del cuidado postoperatorio de enfermeria, en un
estudio Gamez VL (2019), Tacna, revela que el 65% de los pacientes
califican la calidad del cuidado enfermero como regular, el 22% como
mala y solo el 12.8% como buena (14).

En el Hospital de Supe, ubicado en la provincia de Barranca, se cuenta
con el servicio de Centro Quirurgico y el area de la Unidad de
Recuperacion Post Anestésica, lugar donde labora una de las autoras,
se observa una cierta insatisfaccion por parte de los pacientes debido a
la calidad de la atencién prestada por el profesional de enfermeria y al
dialogar con ellos manifiestan “no me hicieron caso”, “me dolia la

”

herida y no me pusieron nada” “me decian que no podia hablar”.
Asimismo, segun también refieren que la atencién que recibieron no
cumplié con sus expectativas, es decir no fue de manera integral y
humanizada.

Por lo expuesto anteriormente, es preciso conocer el nivel de
satisfaccion del paciente post operado inmediato y la calidad del
cuidado por parte del profesional de enfermeria con la finalidad de

implementar mejoras en la calidad del servicio sanitario.



1.2.

Formulacion del Problema

1.2.1 Problema General

¢ Cual es la relacidon entre el nivel de satisfaccion del paciente post
operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la
Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe,
20237

1.2.2 Problemas Especificos

1.3.

- ¢Cual es el nivel de satisfaccion del paciente post operado
inmediato en la Unidad de Recuperacion Post Anestésica del
Hospital de Supe, 20237

- ¢Cual es la calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de

Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 20237

Objetivos

1.3.1 Objetivo General

Determinar la relacién entre el nivel de satisfaccion del paciente post
operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la
Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe,
2023.

1.3.2 Objetivos Especificos

1.4.

- Identificar el nivel de satisfaccion del paciente post operado
inmediato en la Unidad de Recuperacion Post Anestésica del
Hospital de Supe, 2023.

- Identificar la calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de

Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023.

Justificacion
A nivel internacional, las investigaciones realizadas acerca del nivel
de satisfaccidn en pacientes post operados revelan buenos niveles
de satisfaccion en los pacientes. Sin embargo, a nivel nacional las

investigaciones previas sobre esta variable de estudio sostienen que



existe una cantidad considerable de pacientes insatisfechos con la

atencion brindada por el personal de enfermeria y a nivel local, en el



Hospital de Supe existe cierta insatisfaccion referida por algunos
pacientes, motivo por la cual es preciso realizar un estudio de
investigacion.

La investigacibn que se propone realizar desde el punto
metodoldgico es importante ya que buscara analizar el nivel de
satisfaccion de los pacientes post operados, por ende, nos brindara
informacion sobre la calidad percibida por estos mismos acerca del
cuidado de enfermeria. Desde el punto tedrico, es valiosa porque
sera util para la revision de otras perspectivas del problema de
investigacion.

En la parte social, el estudio beneficiara notablemente a las personas
post operadas, ya que, a partir de los resultados encontrados, se
buscara impulsar de alguna forma al mejoramiento de la atencién

que brinda el profesional de enfermeria.

1.5 Delimitantes de la Investigacion

1.5.1

1.5.2

1.5.3

Tedrica

La investigacion revis6 y analizé la informacion acerca de la
satisfaccion del paciente post operado inmediato y la calidad del
cuidado de enfermeria, revisando en diferentes bases de datos como
Scielo, Scopus, Direct, Latindex, entre otros, por lo que no resulté

una limitante.

Temporal

El estudio se llevo a cabo en el afio 2022, se conté con el permiso de
las autoridades pertinentes, siendo una Fortaleza que las autoras
laboran en dicho establecimiento de salud por lo que no fue una

limitante.

Espacial
El estudio se aplicd en la Unidad de Recuperacion Post Anestésica

del Servicio de Centro Quirurgico del Hospital de Supe, ubicado en la



provincia de Barranca, departamento de Lima, de manera que no fue

una limitante.



2.1.

211

Il. MARCO TEORICO

Antecedentes

Antecedentes internacionales

Corredor J. (Colombia, 2018). En su investigacion titulada “Satisfaccion
del paciente con el cuidado de enfermeria durante el post-operatorio
inmediato en la Clinica Medical Duarte durante en el primer semestre de
2018”. Cuyo objetivo fue determinar la satisfaccion del paciente con el
cuidado de enfermeria durante el post-operatorio inmediato en la Clinica
Medical Duarte. Fue un estudio cuantitativo, descriptivo, y de corte
trasversal, en la cual participaron 212 pacientes. Los resultaros
sefalaron que el 59% de los pacientes se encontraban muy satisfechos,
el 26% medianamente satisfechos, el 12% poco satisfechos y el 3%
insatisfechos. Concluyé que, a pesar de haber encontrado niveles
favorables en la satisfaccion de los pacientes, se deben implementar
acciones de mejora que garanticen la satisfaccion de ellos con el

cuidado profesional de enfermeria (12).

Baquerizo GL. (Ecuador, 2021). En su estudio de investigacion
denominado “Cuidados de enfermeria en el post operatorio de
colecistectomia en pacientes de 20 a 65 afios del Hospital Basico IESS
Ancoén. Santa Elena, 2021”. El objetivo fue evaluar los cuidados de
enfermeria en el post operatorio de colecistectomia en pacientes de 20 a
65 anos del Hospital Basico IESS Ancon. Fue un estudio no
experimental, cuantitativo y descriptivo, en la cual participaron 17
licenciados y 25 pacientes. Los resultados determinaron que el 72% de
los pacientes refieren sentirse muy satisfechos, el 24% satisfechos y el
4% poco satisfechos (14). En cuanto al nivel de satisfaccién, concluyo
que los pacientes se sienten muy satisfechos porque le han ayudado a

su recuperacion y estar tranquilos durante la estancia hospitalaria (15).



2.1.2

Ramirez, et al. (México, 2018). En su trabajo de investigacién llamado
“Satisfaccidon del paciente posquirurgico ante los cuidados de
Enfermeria”. Con el objetivo de determinar el nivel satisfaccién de los
pacientes posquirurgicos ante los cuidados profesional de Enfermeria.
Fue un estudio cuantitativo, descriptivo y transversal, en la cual
participaron 15 pacientes. Sus resultados evidencian que el 86.6% de los
pacientes tuvieron un nivel de satisfaccion alto y el 6.7% un nivel de
satisfaccion mediano y bajo respectivamente. Finalmente, concluyeron
que el mayor porcentaje de los pacientes presentaron un nivel alto de
satisfaccion ante el cuidado profesional de enfermeria debido a que fue

adecuado con gran habilidad, claro, amable, eficiente y ordenado (16).

Antecedentes nacionales

Aspilcueta PZ. (Arequipa, 2018). En su estudio titulado “Nivel de
satisfaccion que tiene el paciente post operado inmediato respecto a la
atencion del profesional de enfermeria en la Unidad de Recuperacién del
Hospital Honorio Delgado”. Cuyo objetivo fue determinar el nivel de
satisfaccion que tiene el paciente post operado inmediato respecto a la
atencion del profesional de enfermeria en la Unidad de Recuperacién del
Hospital Honorio Delgado. Fue un estudio cuantitativo, descriptivo y de
corte transversal, con una muestra de 131 pacientes. Sus resultados
sefialan que el 59.5% de los pacientes presentaron un nivel medio de
satisfaccion, el 24.5% un nivel bajo y el 16.6% un nivel alto. Finalmente,
como conclusiéon tuvo que el nivel de satisfaccion del paciente sobre la
atencion profesional de enfermeria fue medio con tendencia a un nivel
bajo (13).

Limaco S. (Ayacucho, 2019). En su tesis denominado “Satisfaccion del
paciente post operado sobre el cuidado de enfermeria en la unidad de
recuperacion post anestésica del hospital de apoyo Jesus de Nazareno,
departamento de Ayacucho, 2019”. Cont6 con el objetivo de determinar

el nivel de satisfaccion de los pacientes post operados sobre el cuidado



de enfermeria en la Unidad de Recuperaciéon Post Anestésica del

Hospital de



Apoyo Jesus de Nazareno. Fue un estudio cuantitativo, descriptivo,
prospectivo y transversal, con una muestra de 80 pacientes. Sus
resultados determinaron que el 50.27% manifestaron estar satisfechos,
el 35.11% muy satisfechos y el 0.38% poco satisfechos y no satisfechos,
respectivamente. Finalmente concluyé que los pacientes manifestaron

estar satisfechos con los cuidados del profesional de enfermeria (17).

Aguilar S. (Tarapoto, 2019). En su trabajo de investigacion titulado
“Satisfaccién del paciente ante el cuidado enfermero durante el post
operatorio inmediato. Unidad de Recuperacion Post Anestésica Hospital
Il EsSalud Tarapoto”. El objetivo fue determinar el nivel de satisfaccion
del paciente ante el cuidado enfermero durante el post operatorio
inmediato en la Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital Il
EsSalud Tarapoto. Fue un estudio cuantitativo, descriptivo y transversal
con una muestra de 175 pacientes. Los resultados sefialan el 100% de
los pacientes indicaron estar insatisfechos. Finalmente, concluyé que
para mejorar la satisfaccion de los pacientes es preciso que el
profesional de enfermeria se centre en conocer las necesidades y
expectativas de los usuarios, asi como también identificar las principales

intervenciones del proceso de atencion de enfermeria (18).

Gamez VL. (Tacna, 2019). En su investigacion titulada “Calidad del
cuidado enfermero en el Post Operatorio del Centro Quirdrgico —
Hospital Hipdlito Unanue”. Con el objetivo de determinar la calidad del
cuidado Enfermero en el postoperatorio del Centro Quirurgico- Hospital
Hipdlito Unanue de Tacna. Fue un estudio cuantitativo, descriptivo y de
tipo transversal, con una muestra de 117 pacientes. Sus resultados
determinan el 65% de los pacientes califican la calidad del cuidado
enfermero como regular, el 22% como mala y solo el 12.8% como buena.
Finalmente, como conclusidon sostuvo que los pacientes post operados

no reciben un adecuado cuidado de enfermeria (14).



2.2.
2.2.1

Bases Teoricas

Teoria sobre la Satisfaccién

Modelo de satisfaccion basado en las expectativas

En este modelo tedrico sobre la satisfaccion basado en las exceptivas, Yi
considera la satisfaccion como una actitud de valoracién tras obtener un
bien o servicio y de la interaccién entre este y el cliente (19). Asi mismo,
Oliver explica que la satisfaccion o la no satisfaccion del usuario esta
determinada por la percepcion que tiene respecto a la disconformidad o
conformidad entre las expectativas y los sentimientos ante un
determinado bien o servicio. Entonces, este modelo sostiene que el nivel
de satisfaccion es el resultado de la comparacion entre lo que la persona
esperaba recibir versus su percepcion del servicio otorgado (19). De esta
manera, Barroso y Martin afirman que cuando el usuario recibe al menos
lo que esperaba recibir, estara satisfecho y cuando recibe menos de lo
que esperaba respecto a la prestacion del servicio, se encontrara
insatisfecho (19).

Modelo de satisfaccion basado en las necesidades

En el modelo de satisfacciéon basado en las necesidades, Schneider y
Bowen elaboraron un nuevo enfoque de la satisfaccion en la cual el nivel
satisfaccion se ve determinada por las emociones de deleite y ultraje
(19). Estos autores, sostienen que cuando pensamos en el usuario como
consumidor, la empresa se centra en cumplir las expectativas que ellos
tienen, pero cuando pensamos en ellos como persona, la satisfaccion se
dirige hacia las necesidades primordiales (la seguridad, la justicia y la
autoestima). Asi mismo, explican que cuando se violan estas
necesidades surge el ultraje lo cual lleva a la insatisfaccion por parte del
usuario y cuando se gratifican surge el deleite lo que ocasiona la
satisfaccion en ellos (19). Este modelo sostiene que las expectativas
pueden ser satisfechas, pero si se gratifica las necesidades se consigue
altos niveles de bienestar, es decir “el deleite” (19). Oliver et al (1997)
definen el deleite como un profundo estado emocional positivo que

surgen cuando se supera las expectativas (19).



De esta forma, la teoria de enfermeria de Henderson (1966) esta
relacionada al modelo de las necesidades humanas, ella en su teoria
sostiene que el papel primordial de enfermeria es ayudar a la persona
sana o enferma a preservar o restaurar su salud para satisfacer las
necesidades que ellos mismos realizarian si tuvieran la fuerza, voluntad
o los conocimientos suficientes de tal forma busque lograr la
independencia lo antes posible y conceptualiza al individuo como aquella
persona que necesita ayuda para alcanzar su independencia. Asi mismo
indica que la persona es un ser integro que esta conformada por
componentes biopsicosociales y espirituales, por lo tanto, no solo
poseen necesidades bioldgicas (20).

Herdenson en esta teoria, elabora un total de 14 necesidades del ser
humano y son: la necesidad de respirar normalmente, de alimentarse e
hidratarse, de eliminar por todas las vias corporales, de moverse y
mantener posturas adecuadas, de dormir y descansar, de escoger ropa
adecuada, vestirse y desvestirse, de mantener la temperatura corporal,
de mantener la higiene y la integridad de la piel, de evitar peligros
ambientales y lesionar a otras personas, de comunicarse con los demas
para expresarse, de vivir de acuerdo con los propios valores y creencias,
de ocuparse en algo que su labor tenga un sentido de realizacion
personal, de participar en actividades recreativas, de aprender, descubrir
o satisfacer la curiosidad que conduce al desarrollo y a la salud normal
(20). En tal sentido, esta teorista manifiesta que, para poder identificar
todas estas necesidades, el profesional de enfermeria debe realizar una
escucha activa y alentarlo a la expresiéon de sus sentimientos respecto a
su estado de salud y sus necesidades (17).

Se entiende que, para lograr la satisfaccién en los usuarios de salud
respecto a la atencion de enfermeria, se debe satisfacer todas las
necesidades que el paciente presente de manera integra y oportuna e
individualizada, ya que las necesidades no son iguales en todos los
pacientes. Para esta finalidad se requiere que el profesional de

enfermeria posea conocimientos que le otorguen la facultad de estimular



y elevar las habilidades, destrezas y la voluntad de la persona hasta

lograr que sus



necesidades puedan ser satisfechas de acuerdo a su grado de

dependencia y/o hasta que se logre su independencia (21).

2.2.2 Teorias sobre el Cuidado de Enfermeria

Desde el punto de vista de la teoria de enfermeria como cuidado, define esta
profesién como la disciplina con sus propios conocimientos y practicas con la
finalidad de atender a los individuos que experimentan el cuidado, siendo el
objetivo general de enfermeria: conocer a los pacientes durante el cuidado,
apoyarlos e identificarlos como personas cuidadas y este rol se materializa
extraordinariamente cuando se establece una relacion interpersonal enfermera-
paciente (22).

Asi mismo, Smith y Duran afirman que el eje central del saber y hacer del
profesional de enfermeria es el cuidado y que no existe otra carrera que este
tan involucrada con el suceso de cuidar, las intervenciones del cuidado y la
relacion interpersonal de cuidado (23). Por otro lado, Ceballos sostiene que se
debe cultivar la formacion de futuros profesionales de enfermeria que
comprendan la importancia de los cuidados humanizados con la finalidad de
que brinde una imagen de la enfermeria en términos de calidad cientifica y
humanizacion del cuidado (23).

El cuidado humanizado se convierte en una filosofia de vida aplicada en la
practica profesional de enfermeria, el cual se define como una actividad que
requiere de un valor personal y profesional encaminado a la conservacion,
restablecimiento y autocuidado de la vida que se fundamenta en la relacion
terapéutica enfermera - paciente. De tal forma que el profesional de enfermeria
tiene el compromiso cientifico, filoséfico y moral, hacia la proteccion de la
dignidad y la conservacién de la vida, mediante un cuidado humanizado.

El cuidado humanizado de enfermeria es necesario en la practica
clinica-profesional, el cual permite mejorar el cuidado que se brinda al paciente
con el fin de propiciar su calidad de vida.

El cuidado humanizado representa una guia iluminadora y el apoyo a la
practica por su beneficio en cultivar una conciencia de cuidados, y el

establecimiento de una relacién terapéutica fuerte y sostenible; por lo que el



cuidado representa el quehacer de enfermeria, basado en valores
humanisticos con el fin de satisfacer las necesidades de los pacientes y
mejorar su calidad de vida (24)

Watson en su teoria del cuidado humanizando, postula que el cuidado se
realiza a través de una relacion terapéutica de ayuda y confianza entre el ser
cuidado y el cuidador (23). Esta teorista describe que este cuidado se
caracteriza por el compromiso moral del profesional de enfermeria de proteger
la salud teniendo en cuenta la dignidad humana y la accién - actitud de mostrar
interés profundo al individuo de manera que esto eleva la percepcion que la
persona tiene respecto al cuidado (24).

La dignidad hace referencia al derecho que tiene una persona usuaria de salud
de recibir un trato digno, de calidad y de manera integral, por lo tanto,
enfermeria debe gestionar los recursos, mejorar el entorno, respetar la
intimidad, humanizar la atencién y controlar aquellos que deshumanizan el
cuidado (25).

El cuidado humanizado involucra valores, deseo, compromiso de cuidado,
conocimiento, actividades de cuidar y consecuencias, en este cuidado la

enfermera toma acciones transpersonales para proteger, mejorar y mantener la

salud y la humanidad ayudando al individuo a encontrar el significado a la
enfermedad, sufrimiento, dolor y existencia, asi como también ayudarlo en

desarrollar autocontrol, autoconocimiento y auto curacion (24).

2.3. Marco Conceptual

2.3.1 Satisfaccién

Es el agrado que experimenta la persona después de haber adquirido un bien o
servicio, es una respuesta emocional ante la valoraciéon que se realiza entre la
experiencia previa/expectativas y el verdadero rendimiento experimentado,
bajo este concepto se fundamenta que un bien o servicio es satisfactorio
cuando se cumple con las expectativas de los clientes (26). Para lograr la
satisfaccion es necesario determinar las necesidades y exigencias de la
persona, lo cual esta catalogado como ejes de calidad (27).

Satisfaccion en usuarios en salud



Segun los especialistas del Ministerio de la Salud, lo definen como el
grado de cumplimiento de la institucion sanitaria respecto a las
expectativas y percepciones del cliente sobre los servicios que brinda
esta institucion (27).

La satisfaccion del cliente es un indicador importante de calidad de
atencion brindada en los servicios de salud y conocer su magnitud
contribuye a evitar errores y potenciar fortalezas con la finalidad de
brindar una atencion de calidad que los usuarios anhelan (28).

La evaluacién de la satisfaccidn en usuarios en salud comprende un
proceso de valoraciéon de la calidad de atencidn en los servicios de salud
por el cliente y la calidad de la atencion es un conjunto de intervenciones
qgue realizan las instituciones de salud a través de los profesionales de
salud y tiene un punto de vista técnico y humano y estan dirigidos a
alcanzar los resultados deseados en términos de seguridad, eficacia,
eficiencia y satisfaccion del usuario (27).

Una forma usual de medir la satisfaccién es a través de cuestionarios.
En el caso de enfermeria respecto a la satisfaccion de los pacientes,
Eriksen en el afio 1988 elaboro la “Escala de Satisfaccion del paciente
con el Cuidado de Enfermeria” con 29 items que recopilaban informacion

acerca

del trato, calidad técnica, disponibilidad, continuidad y resultado del
cuidado (29). Ahos mas tarde en Peru, tomando como referencia el
estudio realizado en México por Martinez titulado “Satisfaccién del
paciente quirurgico con el cuidado de enfermeria”, Rafael adapta y valida
este cuestionario en la cual considera 15 items y estableciendo 3
dimensiones de la satisfaccion: trato, continuidad y resultado del cuidado
y lo aplicé en su estudio titulado “Satisfaccion del paciente post operado
inmediato con anestesia regional sobre los cuidados de enfermeria en el
servicio de URPA de la Clinica San Pablo, Lima octubre - noviembre
20177 (30).

Dimensiones

Para la definicion de las dimensiones de la satisfaccion, se manejara las



3 dimensiones (relacionados a la satisfaccion del paciente respecto al
cuidado de enfermeria en el ambito hospitalario) que Rafael considero
en la adaptacion del instrumento de Eriksen (30).

- Trato del personal de enfermeria

Esta relacionado a la experiencia y habilidad en la vida social, es decir, lo
que surge en una relacion interpersonal entre dos o mas personas (31).
En el caso de enfermeria, el trato que brinda al paciente, debe ser un
trago digno y este comprende el saludo amable, la presentacién, el
lenguaje adecuado para brindar informacion y el respeto a la dignidad
(32). Asi mismo, el trato digno es catalogado como la percepcién que
tiene el usuario de salud respecto al trato y la atencion brindada y es
también un derecho que tienen los pacientes al recibir atencion sanitaria,
por lo tanto, el personal de enfermeria tiene la obligacién de brindar un
trago digno a todos los pacientes (32). Y segun el trato que brinda el
profesional de enfermeria, tendra repercusion también en la satisfaccién

del usuario, debido que el primero influye sobre el segundo (32).

- Continuidad del cuidado

La continuidad del cuidado es el elemento esencial en la atencion
sanitaria de los pacientes debido a que significa el seguimiento del
estado del paciente y para llevar a cabo esto se debe establecer

mecanismos

organizativos como, por ejemplo, la planificacion, la toma de decisiones,
los sistemas de informacién (historia clinica), la valoracion y el trabajo
multidisciplinario segun protocolos (33,34). En el ambito de enfermeria,
“...se relacionan con el seguimiento de las necesidades del paciente por
el personal de enfermeria...” (29). Asi mismo este control o seguimiento
del estado de salud del paciente es una actividad diaria y propia del
enfermero asistencial (35).

Esta continuidad es importante en el area de URPA, como sabemos en
el periodo post operatorio inmediato, el profesional de enfermeria realiza

una serie de intervenciones con la finalidad de brindar cuidados de



2.3.1

valoracién, monitorizacion de signos vitales, de la adecuada oxigenacion
estado de conciencia y vigilancia de alguna manifestacion clinica,
prevencion de complicaciones, seguimiento del tratamiento, entre otras
actividades que respondan a las necesidades del individuo hasta que
logre la recuperacion post anestésica (3).

- Resultado del cuidado

Esta dimension esta relacionada con la percepcién que tiene el usuario
de salud sobre el cuidado que esperaba del profesional de enfermeria 'y
abarcan actividades de “alivio del dolor, participacién en el cuidado y
educacion para el cuidado en el hogar “(29). El cuidado profesional que
brinda enfermeria conlleva a una serie de resultados o repercusiones
positivas en los pacientes y uno de ellos es el incremento satisfaccion
que se consigue cuando existe a un cambio positivo como resultado del
cuidado generando asi un bienestar en la persona (36). Este resultado
positivo no solo tiene repercusion en el incremento de la satisfaccion
sino también en el alta, baja estancia hospitalaria, incremento de
productividad, buena eficiencia eficacia profesional y en la calidad de

servicio (36).

Intervencién quirdrgica

Definicion

Segun los expertos de la OMS, la intervencién quirargica es el
procedimiento que involucra actividades de incisidon, escision,
manipulacion o sutura de un tejido que se lleva a cabo en la sala de
operaciones, sin embargo, este procedimiento puede realizarse en otras
areas y/o servicios. Por lo que una definicion mas exacta seria que la
intervencidn quirurgica es la operacion instrumental de lesiones de
causa patoldgica o accidental, con fines de diagndstico, de tratamiento o
de rehabilitacidon de secuelas (37).

Periodos

Existen tres periodos de una intervencidn quirurgica, los cuales son el

preoperatorio, el intraoperatorio y el postoperatorio.



- Preoperatorio

Es aquel periodo de tiempo que da antes de la cirugia y su objetivo es
preparar al paciente y que se encuentre en las mejores condiciones
posibles para ser operado y evitar las posibles complicaciones, sin
embargo, toda intervencidn quirurgica presenta riesgos que estan
relacionados al tipo de cirugia y de las caracteristicas propias del
paciente (edad, sexo, enfermedades, estado nutricional, etc.) (38). Por lo
tanto, en esta fase se realiza la entrevista para la recopilacion de datos,
el examen fisico, los examenes de laboratorio y la ensefianza sobre los
cuidados a seguir después de la operacion, asi como también la
administracion de medicamentos previos a la cirugia (38).

- Intraoperatorio

Es aquel periodo de tiempo que se da cuando el usuario es trasladado al
quiréfano con la finalidad de que se ejecute la operacion (39). En esta
fase es necesario la preparacion del todo el equipo a usar, la verificacion
de datos (check-list), la sedaciéon por anestesia local o general, la
instrumentacion, la vigilancia, monitoreo para prevenir e identificar
complicaciones para su resolucion oportuna (38).

- Postoperatorio

Es el periodo de tiempo que comienza después de la cirugia y continua
hasta que desaparezcan los efectos de la anestesia y el paciente se
recupere de la cirugia realizada (2). En esta fase se realiza una serie de
intervenciones importantes de monitoreo constante destinadas al
abordaje de las manifestaciones clinicas y complicaciones
postoperatorias que pudiesen presentarse segun el subperiodo en que
se encuentre el paciente (9). Entonces, esta fase se subdivide en 3
periodos, los cuales son el postoperatorio inmediato, el mediato y el
tardio (2).

e Inmediato
Comprende el tiempo inmediatamente después del acto
quirurgico hasta antes de las 24 horas transcurridas de este

mismo (2). En este periodo el paciente se encuentra en



recuperacion inicial de la anestesia general, local y/o sedacion
por lo tanto es un periodo critico donde pueden sobrevenir
complicaciones, es por ello la importancia del monitoreo vy
vigilancia constante del paciente hasta que recupere la
conciencia, asi como también la autonomia completa de sus
funciones vitales (40). Cabe resaltar que la velocidad de la
recuperacion inicial post anestésica depende del tipo de
anestesia y de la cirugia a la que haya sido sometido el usuario
(40).

Mediato

Comprende el tiempo desde las 24 horas hasta las 72 horas
después del acto quirurgico (2). En este periodo, se reestablece
las  funciones fisiologicas (alimentacion, miccion vy
deambulacion), por lo tanto, se realiza el control de
desequilibrios, diuresis, fiebre, alteraciones hidroelectroliticas y
funcidn intestinal (41). A su vez, también se realiza los cambios
de apdsitos cada 24 horas como maximo, se realiza la valoracidn
de la herida operatoria buscando signos que indique infeccion y
se inicia con las curaciones de la herida operatoria usualmente
48 horas después del acto quirurgico (42,43).

Tardio

Comprende el tiempo mayor a 72 horas después del acto
quirurgico hasta la recuperacion (2). En este periodo, el proceso
de cicatrizacion comienza (entre el tercer y cuarto dia), por lo
tanto, se realiza actividades de valoracion y curacién de la
herida quirurgica, asi como también el control de la evaluacion
de la enfermedad tratada (41). En este periodo usualmente el
paciente es dado alta en las proximas horas segun criterio
meédico, motivo por la cual se requiere de la educacion para que
siga los cuidados en casa y asista a sus controles posteriores.
Asi mismo, la extraccion de los puntos se suele realizar entre el
séptimo y décimo dia dependiendo del tamano y estado de la

herida en el consultorio externo es por ello la importancia de la



asistencia a los controles posteriores (41).

Complicaciones postoperatorias

Después de una cirugia pueden surgir ciertas complicaciones,

algunos de los mas importantes y usuales, son:

Hemorragia: Ocurren en el postoperatorio inmediato, la mayoria
de veces es grave ocasionando shock hipovolémico (44).
Atelectasia, bronquiectasia: Ocurre en el postoperatorio
inmediato producto de algunos factores como narcéticos que
suprime la tos, la inmovilizacion prolongada, deshidratacién, la
congestion pulmonar, la debilidad de los musculos respiratorios
(2,44).

Neumonia: Ocurre después de la atelectasia persistente (44).
Retencion urinaria: Pueden ser producidos por el uso de
opiaceos, asi como también por las catecolaminas liberadas ante
el estrés y/o dolor (2,44). Esto puede presentarse en el periodo
mediato e inmediato (2).

Infeccion: Ocurre generalmente entre el tercer y décimo dia
(postoperatorio mediato), cursa con fiebre, dolor, edema, eritema
de la herida operatoria (44).

Trombosis venosa: Ocurre en el postoperatorio inmediato,
cuando se forma un coagulo de sangre (embolo) en la vena (45).
Esto se da mayormente en cirugias mayores (ortopédica,
abdominal o neurocirugia) (46).

Embolismo pulmonar: Sucede cuando un embolo viaja y se

localiza en una arteria pulmonar bloqueado el flujo sanguineo
(45).

2.3.2 Cuidados de Enfermeria

Son las actividades que realiza el profesional de enfermeria a través de un plan

de cuidados y estan destinadas a cubrir las necesidades del paciente (19).

Cuidados postoperatorios inmediatos

El periodo postoperatorio inmediato es una fase critica y requiere de un

plan de cuidados por parte del profesional de enfermeria en términos de



vigilancia constante y prevencién de complicaciones (47).

Los cuidados a tener en cuenta son:

- Controlar de funciones vitales (temperatura, frecuencia cardiaca,
presion arterial, frecuencia respiratoria y saturacién de oxigeno).

- Mantener la ventilacion adecuada (oxigenoterapia, evaluacién de la
gasometria y pulsioximetria, aspiracion de secreciones y fisioterapia
respiratoria).

- Control y valoraciéon de drenajes

- Realizar balance hidrico

- Favorecer la eliminacién en caso de retencion urinaria (evaluar
globo vesical).

- Disminuir el nivel del dolor.

- Evaluacién neuroldgica y escala de Glasgow

- Valoracion de piel y mucosas (coloracion, presencia de sudoracion,
rash, etc.).

- Valoracion de la herida operatoria.

- Control de la funcién gastrointestinal (presencia de vomitos,
ruidos peristalticos y tolerancia a la dieta oral)

- Valorar e identificar los efectos secundarios de la anestesia (vomitos,
distension abdominal, sed y estrefiimiento).

- Brindar comodidad y confort.

- Ayudar en lo posible en el bienestar psicosocial y espiritual
del paciente y familia (48).

2.3.3 Calidad del cuidado

Uniendo conceptos, la calidad del cuidado estaria definida como el grado en
que las intervenciones que realiza el profesional de enfermeria elevan la
probabilidad de lograr resultados deseados por los pacientes (7,19).

Dimensiones

Para la definicion de las dimensiones de calidad del cuidado se tomé

como base las 3 dimensiones que Guzman consideré en la adaptacion

del instrumento de Meza (49).

- Componente cientifico — técnico

La parte cientifica esta relacionado a los conocimientos y la parte técnica



a la aplicacién de estos mismos y debe ser de manera oportuna, segura
y continua (50).

Los aspectos cientificos técnicos son los requisitos fundamentales a
desarrollar durante la atencién profesional sanitaria con la finalidad de
poder reducir los principales riesgos que amenazan la salud de los
pacientes (51). En el caso del personal de enfermeria al ser el personal
mas cercano al usuario de salud y responsable del cuidado de este
mismo, es preciso que posea aspectos técnicos cientificos, lo cual
incluye fortalecer conocimientos, deberes y humanizacioén del cuidado,
es decir se refiere a realizar las actividades correctamente con base
cientifica y de manera humanizada debido a que se trabaja con personas
humanas que atraviesan un problema de salud, asi mismo estos
aspectos son unos de los elementos que garantizan la calidad del
servicio (51).

- Componente interpersonal

Esta relacionado a la parte social de la vida de los seres humanos lo
cual es manifestado a través de relaciones entre dos o mas personas y
se desarrollan en grupos e instituciones (52). En el ambito hospitalario,
el profesional de enfermeria en diferentes ambitos o situaciones, debe
establecer una relacién interpersonal con el paciente, para favorecer la
relacion terapéutica, satisfacer necesidades y prestar cuidados
profesionales de enfermeria (52).

Asi mismo Trabelvee define enfermeria como un proceso de relacion

interpersonal para evitar o afrontar la situacion patolégica y darle sentido

(52). Entonces, la enfermera usa la empatia, el apoyo y la simpatia para
entender el dolor paciente con la finalidad de identificarse con él y se
pueda establecer un clima de confianza en la cual el paciente pueda
expresar sus sentimientos, miedos, dudas, necesidades y molestias, lo
cual permitira identificar los problemas para luego abordarlos mediante
un plan de cuidados (52). Segun Leonel et al., esta relacion interpersonal
enfermera- paciente favorece que el profesional de enfermeria pueda

realizar un plan de cuidados mas individualizado, humano y ético con la



finalidad de mejorar y/o preservar la salud del paciente haciendo que la
estancia hospitalaria sea mas agradable y con menos ansiedad (52).

- Componente del entorno

El entorno esta comprendido por las caracteristicas de los elementos
que rodean al paciente y que afectan a este mismo y a la institucion en la
cual se lleva a cabo el cuidado (53). Segun Fawcett, el entorno es uno
de los pilares que favorecen o perjudican la preservacion y restauracion
de la salud (53). El entorno comprende elementos fisicos del ambiente
como la ventilacion, calor, luz, limpieza y ruido (54).

Para Nightingale la enfermera es aquella persona que posee
conocimientos y destrezas para valorar a los pacientes y su entorno,
brindarles cuidados necesarios y mejorar las condiciones de la salud
(54). Asi mismo, sostiene que la enfermedad es un proceso de
restauracion y que el rol de enfermeria esta enfocado a manipular los
elementos del entorno del usuario de salud para favorecer este proceso

y que ademas de ello también sirve para prevenir enfermedades (54).

Definicion de Términos Basicos

Satisfaccion: Respuesta emocional de la valoracion entre las
expectativas que se tienen y el resultado real sobre un servicio (25).
Satisfaccion en usuarios en salud: Se define como el grado de
cumplimiento de la institucion de salud respecto a las expectativas y
percepciones del cliente sobre los servicios que brinda esta institucion
(27).

Calidad del cuidado de enfermeria: Grado en que las intervenciones
que realiza el profesional de enfermeria elevan la probabilidad de lograr
resultados deseados por los pacientes (7,19).

Post operatorio inmediato: Periodo que se da entre las 24 primeras
horas después de la cirugia (2).

Unidad de recuperacion post anestésica (URPA): Es la unidad o area
donde ingresan todos los pacientes que han sido sometidos a una
intervencidon quirdrgica con anestesia general, regional o sedacion, que

puede durar entre 2 a 6 horas.



Trato: Se refiere al conjunto de actitudes, habilidades y técnicas que un
profesional de la salud utiliza para establecer una relacién de confianza,
respeto y empatia con el paciente, con el objetivo de proporcionarle una
atencion médica de calidad y satisfacer sus necesidades fisicas,
emocionales y sociales.

Continuidad: Es un principio fundamental de la atencion médica que se
refiere a la coordinacion y coherencia de la atencion a lo largo del tiempo
y en diferentes entornos de atencion.

Resultado del cuidado: Se refiere al efecto final o consecuencia de las
acciones y decisiones tomadas por los profesionales de la salud para
satisfacer las necesidades del paciente y mejorar su salud y bienestar.
Componente cientifico técnico: Se refiere al conjunto de
conocimientos, habilidades y técnicas basados en la evidencia cientifica
y la experiencia clinica que los profesionales de la salud utilizan para
proporcionar una atencién médica de calidad y segura a los pacientes.
Componente interpersonal: Se refiere a la capacidad de los
profesionales de la salud para establecer relaciones interpersonales
efectivas y de calidad con los pacientes, sus familias y otros miembros
del equipo de atencion médica.

Componente del entorno: Se refiere a las condiciones y caracteristicas

del entorno fisico y social en el que se proporciona la atencién médica.



3.1.
3.1.1

3.1.2

lll. HIPOTESIS Y VARIABLES

Hipétesis

Hipétesis General

Existe relacion significativa entre el nivel de satisfaccion del paciente
post operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la

Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023.

Hipétesis Especificas

e El nivel de satisfaccion del paciente post operado inmediato en la
Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023
es bajo.

e La calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de Recuperacion

Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023 es regular.



3.2 Operacionalizacién de las Variables

Variable Definicién Definicién Operacional Dimensiones Indicadores METODO TECNICA
Conceptual
Amabilidad
Comprension
Paciencia
Trato Precision
Claridad y sencillez en el lenguaje
Respuesta emocional Demostracion de interés
Satisfaccion | € 1@ valoracion entre | Respuesta emocional de la  valoracion Privacidad
. las expectativas que | entre las expectativas que se tienen y el
del paciente ; ;
se tienen 'y el |resultado real sobre el cuidado de
post operado f . | inuidad L .
inmediato regultado real sobre el | enfermeria en cugnto al trato, continuida Vanracpn de ne§eS|dades .
cuidado de |y resultado del cuidado. Continuidad Proporcién de cuidados requeridos
enfermeria (25). Certeza en las necesidades del paciente
Comodidad y confort fisico
Resultado 'II'raan|I|q§d y sggundad
nformacién suficiente
Orientacién y ensefianza
Grad las int ) ientif Explicacién de los cuidados Inductivo - Encuesta /
srado en que las intervenciones cientificas Componente | Facilidad y rapidez deductivo cuestionario
técnicas, interpersonales y del entorno de L e
. . cientifico — Instruccion
enfermeria elevan la probabilidad de lograr Técnico Demostracién de conocimiento
resultados deseados por los pacientes.
Presentacion
Disposicion
) c t Cuidado de la intimidad
Calidad  del . ?mponen el Atencion justa e igualitaria
cuidado  de interpersonal | Relacion de confianza y respeto
enfermeria

Competente del
entorno

Comodidad y confort ambiental
Coordinacion
Recursos suficientes y adecuado
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IV: METODOLOGIA

Disefio Metodolégico

El estudio fue de enfoque cuantitativo ya que buscé probar la hipotesis a
través de la medicidon de la variable en términos numéricos y estadisticos,
de tipo descriptivo porque midi6, definid los fendbmenos de estudio e
identificd caracteristicas de estos mismos (55). Segun el tiempo, fue de
corte transversal porque la recoleccion de datos se realizd en una Unica
fase y prospectivo porque la informacién fue obtenida y registrada en el
mismo tiempo determinado (56). Y por ultimo fue de alcance correlacional,
porque analizé la relacion o grado de asociacion que existen entre las

variables de estudio (55).

Método de investigacion

Segun Hernandez et al. al ser un estudio de enfoque cuantitativo, el
método a utilizar es el deductivo (55). En el método deductivo en
investigacion, se elabora una hipétesis a partir de una observacion primaria
del fendmeno de estudio que luego sera sometida a prueba usando un
razonamiento que va desde lo general y légico hasta lo particular con la
finalidad de extraer conclusiones acerca del problema o variable de estudio
(57).

4.2 Poblacién y muestra
4.2.1 Poblacién

La poblacién estuvo conformada por 120 pacientes post operados inmediato

que fueron atendidos en el ultimo trimestre del 2022 en la Unidad de

Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe.

4.2.2 Muestra

Para la medicién del tamafio de la muestra, se uso la siguiente formula
estadistica (58):

n* (n * n)



2 ((nxn)




En la cual:
N: Tamafo poblacional = 120
n: Tamano muestral
Z: Nivel de confianza = 1.96
p: Porcentaje de éxito = 0.50
g: Porcentaje de fracaso = 0.50
e: Nivel de error = 0.05
Reemplazando:

1.962 (0.50 * 0.50)

n= 0.05* (1.96°(0.50 * 0.50))

- 120

n =92
De esta manera, la muestra quedé conformada por 92 pacientes post operados

inmediatos.

4.3 Lugar de estudio y periodo desarrollado

4.3.1 Lugar de estudio

La investigacion se llevé a cabo en la Unidad de Recuperacion Post Anestésica
del Hospital Nacional de Supe, ubicado en Calle Alfonso Ugarte N° 150 en la
provincia de Barranca, departamento de Lima. Es una institucién hospitalaria
de categoria Il -1 que brinda servicios en consultorio externo ademas de
hospitalizacion, emergencia, centro obstétrico, centro quirurgico, epidemiologia,
esterilizacion, patologia clinica y hemoterapia. En el caso del centro quirurgico
posee dos salas de operaciones y una unidad de recuperacion post anestésica
con 2 camillas, en este hospital se realiza un aproximado de 500 cirugias al

ano.

4.3.2 Periodo desarrollado

Las encuestas fueron desarrolladas durante el afo 2022, para posteriormente
almacenar los datos y procesarlos para obtener las tablas de resultados y emitir
las conclusiones, recomendaciones pertinentes y finalmente presentar el

informe final.



4.4 Técnicas e instrumentos para la recoleccién de la informacién
Para la recoleccion de datos, se utilizé la técnica de encuesta a través de
dos instrumentos.
El primero mide el nivel de satisfaccion y esta catalogado como “Escala de
Satisfacciéon del paciente con el Cuidado de Enfermeria” de Eriksen,
adaptado y validado por Rafael en Peru.
El segundo instrumento, mide la calidad del cuidado de enfermeria titulado
‘Encuesta sobre la calidad del cuidado de enfermeria al paciente
postoperado” de Meza, adaptado y validado por Guzman en Peru.

4.4.1 Validacion
El primer instrumento “Escala de Satisfaccion del paciente con el Cuidado
de Enfermeria” fue validado a través de juicio de expertos en la
investigacion de Rafael (29).
El segundo instrumento “Encuesta sobre la calidad del cuidado de
enfermeria al paciente postoperado” fue validado a través de juicio de
expertos en la investigaciéon de Guzman (49)
Ambos instrumentos fueron validados por las autoras de la presente

investigacion.

4.4.2 Contenido

El primer instrumento consta de 18 items, divididos en tres dimensiones: 8
items de la dimension trato, 3 items de la dimension continuidad y 7 items
de la dimension resultado del cuidado (29,30). Los items son de escala tipo
Likert con alternativas: Nunca, a veces y siempre con puntajes: 1,2 y 3
respectivamente (30).

Para medir el nivel de satisfaccion en los pacientes post operados
inmediato, se usd los rangos de puntuacién establecidos por Rafael
clasificando la satisfaccion en tres niveles: alto, medio y bajo (Anexo 3).

El segundo instrumento consta de 18 preguntas divididos en 3
dimensiones: 5 del componente cientifico — técnico, 8 del componente
interpersonal y 5 del componente del entorno. De igual forma, los items son

de escala tipo Likert con alternativas: Nunca, A veces, Frecuentemente y



Siempre con puntajes: 0,1,2 y 3 respectivamente (49).



Para medir la calidad de los cuidados, se usé los rangos de puntuacién
establecidos por Guzman clasificando la calidad de los cuidados en tres

niveles: buena regular y mala (Anexo 3).

4.4.3 Confiabilidad
Medidas de consistencia interna
Para este estudio, se realiz6 una prueba piloto en la cual participaron 10
pacientes postoperados inmediato para calcular el coeficiente de Alfa de
Cronbach de ambos instrumentos.
Para el instrumento que mide la satisfaccion se obtuvo un nivel de
confianza aceptable con un Alfa de Cronbach de 0.9877.
Para el instrumento que mide la calidad se obtuvo un nivel de confianza
Excelente con un Alfa de Cronbach de 0.9637.

4.5 Analisis y procesamiento de datos

El almacenamiento y procesamiento de la informacién fue realizado a
través del programa SPSS versidén 25, en la cual los datos almacenados
fueron procesados para hallar la frecuencia absoluta y porcentual, los
cuales fueron representados posteriormente en tablas de resultado.

Para determinar la relacion o grado de asociacion entre el nivel de
satisfaccion y la calidad del cuidado de enfermeria se aplicé la prueba no
paramétrica de Chi-cuadrado con un nivel de significancia de 0.05 (p<0.05

= existe relacién significativa, p>0.05 = no existe relacidn significativa).



V: RESULTADOS
5.1 Resultados descriptivos:
TABLA N° 1:
Nivel de satisfaccion del paciente Postoperado inmediato en la Unidad

de Recuperaciéon Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023

Nivel de satisfaccién del paciente N° %
Pos operado Inmediato
ALTO 40 43.50
MEDIO 52 56.50
BAJO 00 00.00
TOTAL 92 100.00

Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022

GRAFICO N°01.
NIVEL DE SATISFACCION DEL PACIENTE POSTOPERADO
INMEDIATO

% Nivel de satisfaccion del paciente postoperado inmediato

ALTO MEDIO
ESCALA

Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022

INTERPRETACION:
En la tabla N°01, se evidencia que del 100% (92) de los pacientes
postoperados inmediato, el 56.5% (52) manifestaron un nivel de satisfaccién

medio, y un 43.5% (40) corresponden a un nivel de satisfaccion alto.



TABLA N° 2:
Calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de Recuperacién Post

Anestésica del Hospital de Supe, 2023

Calidad del cuidado de N° %
Enfermeria
BUENA 44 47.80
REGULAR 48 52.20
MALA 00 00.00
TOTAL 92 100.00

Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022

GRAFICO N°02. CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA UNIDAD
DE RECUPERACION POST ANESTESICA DEL HOSPITAL DE SUPE, 2023

% Nivel de calidad del cuidado de enfermeria
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Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022

Interpretacion:

En el grafico N°02, se observa que el mayor porcentaje estuvo conformado
por el 52.2% de los pacientes, quienes recibieron un nivel de calidad del
cuidado regular, comparado con un 47,8% refieren que la calidad del

cuidado de enfermeria es buena.



Relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente post

TABLA N° 3:

operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la
Unidad de Recuperacién Post Anestésica del Hospital de Supe,

2023
Nivel de Calidad del cuidado de Enfermeria TOTAL
satisfaccion el BUENA REGULAR %
paciente post N° % N° %
operado inmediato
ALTO 39 97.50 01 2.50 40 43.5
MEDIO 05 9.60 47 90.40 52 56.5
TOTAL 44 47.80 48 52.20 92 100

Fuente: Instrumento aplicado al paciente post operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022

GRAFICO N° 3:
Relaciéon entre el nivel de satisfaccion del paciente post
operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la

Unidad de Recuperacién Post Anestésica del Hospital de Supe,
2023

Relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente
post

|
SATISFACCION
ALTO
SATISFACCION
MEDIO

Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022

Interpretacion:
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En el presente cuadro se observa que el nivel de satisfaccion del paciente




post operado inmediato esta relacionado de manera significativa con el nivel
de calidad del cuidado de enfermeria de la Unidad de Recuperacion Post
Anestésica del Hospital de Supe, demostrando que el 90,4% de los
pacientes presentaron un nivel de satisfaccion medio, recibieron una regular

calidad de



cuidado de Enfermeria y el 97.5% de los pacientes que presentaron un nivel
de satisfaccion alto, recibieron una buena calidad en el cuidado de

enfermeria.

TABLA N° 4.
Relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente postoperado
inmediato Dimension trato y la calidad del cuidado de enfermeria en

la Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe,

2023
Nivel De CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA
Satisfaccion Del
Paciente Post buena regular total
Operado
Inmediato N° % N° % N° %
- Dimension Trato
ALTO 44 47.8 31 33.7 75 81.5
MEDIO 0 0 17 18.5 17 18.5
TOTAL 44 47.8 48 52.2 92 100

Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022.

GRAFICO N° 4.

Relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente postoperado
inmediato Dimension trato y la calidad del cuidado de enfermeria en
la Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe,
2023
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SATISFACCION 0 0 17 18.5
MEDIO

Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022



INTERPRETACION: En la presente tabla se relaciona la satisfaccion del paciente

en la dimension trato versus la calidad del cuidado de enfermeria, donde nos da

a conocer que el 47.8% (44) pacientes refieren que en la dimension trato,

obtienen un nivel de satisfaccién alto y una buena calidad de cuidado de

enfermeria; mientras que el 33.7% (31) manifiestan que en la dimension trato

alcanza un nivel de satisfaccion alto y la calidad del cuidado es regular; y por

otra parte el 18.4% (17) pacientes consideran que en la dimensién trato logra

una satisfaccion media y la calidad del cuidado de enfermeria es regular.

TABLA N° 5.

Relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente postoperado
inmediato, Dimension continuidad y la calidad del cuidado de enfermeria
en la Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe,

2023

CALIDAD DEL CUIDADO

Nivel De Satisfaccion Del Paciente TOTAL
: Buena Regular
Post Operado Inmediato -
Dimensién continuidad
N° % N° % N° %
SATISFACCION ALTO 23 25 24 26.1 47
51.1
SATISFACCION MEDIO 21 22.8 24 26.1 45 48.9
TOTAL 44 47.8 48 52.2 92 100
Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022

GRAFICO N° 5.

Relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente postoperado
inmediato, Dimension continuidad y la calidad del cuidado de enfermeria
en la Unidad de Recuperacidon Post Anestésica del Hospital de Supe,

2023.




Relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente postoperado
inmediato,

2.

0 Buena Regular
CALIDAD D=L CUIDADO
SATISFACCION 23 25 24 26.1
ALTO
21 228 24 20.1
[ MEDIO

INTERPRETACION: En la presente tabla se relaciona la satisfaccion del
paciente en la dimension continuidad versus la calidad del cuidado de
enfermeria, donde nos da a conocer que el 25% (23) pacientes refieren que en
la dimension continuidad, obtienen un nivel de satisfaccion alto y una buena
calidad de cuidado de enfermeria; mientras que el 26.1% (24) manifiestan que
en la dimension continuidad alcanza un nivel de satisfaccion alto y la calidad
del cuidado es regular; y por otra parte el 22.8% (21) pacientes consideran que
en la dimension continuidad logra una satisfaccion media y la calidad del
cuidado de enfermeria es buena. Culminando con un 26.1% (24) manifiestan

que en la satisfaccion de la dimensién continuidad es media y la calidad del cuidado de

enfermeria es regular.

TABLA N° 6

Relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente postoperado
inmediato, dimensién resultado y la calidad del cuidado de enfermeria en
la Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023

CALIDAD DEL CUIDADO DE

Nivel De Satisfaccion Del Paciente ENFERMERIA
Post Operado Inmediato - BUENA REGULAR TOTAL
Dimension Resultado N % N % N° %
SATISFACCION ALTO 39 42.4 4 4.3 43 46.7
SATISFACCION MEDIO 5 54 44 47.8 49 53.3
TOTAL 44 47.8 48 52.2 92 100

Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022



Relacién entre el nivel de satisfaccion del paciente

postoperado
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TOTAL CALIDAD DEL CUIDADO DE

ENFERMERIA
SATISFACCION 39 424 4 43 43 46.7
m ALTO
SATISFACCION
CCION 5 5.4 44 47.8 49 53.3
Total 44 4738 48 522 92 100

Fuente: Instrumento aplicado al paciente pos operado inmediato del servicio de URPA. Hospital de Supe.2022

Interpretacién: En la presente tabla se relaciona la satisfaccion del paciente en
la dimensidn resultado versus la calidad del cuidado de enfermeria, donde nos
da a conocer que el 42,4% (39) pacientes refieren que en la dimension
resultado, obtienen un nivel de satisfaccién alto y una buena calidad del
cuidado de enfermeria; mientras que el 4.3% (4) manifiestan que en la
dimension resultado alcanza un nivel de satisfaccién alto y la calidad del
cuidado es regular; y por otra parte el 5.4% (5) pacientes consideran que en la
dimension resultado logra una satisfaccion media y la calidad del cuidado de
enfermeria es buena. Concluyendo con un 47,8% (44) que manifiestan que la
satisfaccion de la dimensién resultado es media y la calidad del cuidado de

enfermeria es regular.

5.2 Resultados Inferenciales:
Pregunta de la investigacion general:
¢, Cual es la relacion entre el nivel de satisfaccion del paciente post operado
inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de
Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 20237

Variable 1= Nivel de satisfaccion del paciente

Variable 2= Calidad del cuidado de enfermeria



Pasos para Contrastar hipoétesis

Ha. Alterna

Existe relacion significativa entre el nivel de satisfaccién del paciente post

operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de

Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe.

Ho. Nula

No existe relacion significativa entre el nivel de satisfaccion del paciente

post operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad

de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe.

CUADRADO TABLA N°11.

Relaciéon entre el nivel de satisfaccion del paciente postoperado

PRUEBA NO PARAMETRICA DE CHI

inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de

Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion

Significacion

Significacion

asintotica exacta exacta

Valor df (bilateral) (bilateral) (unilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 69,981° ,000
Correccion de
continuidad® 66,504 000
Razoén de verosimilitud 85,091 ,000
Prueba exacta de Fisher ,000 ,000
N de casos validos 92

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 19,13.

b. Sélo se ha calculado para una tabla 2x2

Decision de rechazo

P: 0.000 <0.05 = Acepta H alterna: existe relacién significativa entre las

variables




p>0.05 = Acepta H nula: no existe relacion significativa entre las variables

Se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipoétesis alterna,
demostrando que, si existe relacion significativa entre el nivel de
satisfaccion del paciente post operado inmediato y la calidad del
cuidado de enfermeria en la Unidad de Recuperacion Post Anestésica
del Hospital de Supe, 2023

Interpretacion: Aspectos de la relacion y mejores estimaciones.
Existencia: Si existe relacion significativa entre el nivel de satisfaccion del
paciente post operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la
Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023. Para
ello hemos utilizado una prueba estadistica el Chi Cuadrado en donde hemos
tenido como resultado p: 0,000 <0.05 rechaza la Hipotesis nula y nos

quedamos con la Hipétesis alterna.

Naturaleza: Existe relacion significativa entre el nivel de satisfaccion del
paciente post operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la
Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023. Esto
indica que el nivel de satisfaccion del paciente post operado inmediato
esta relacionado de manera significativa con el nivel de calidad del

cuidado de enfermeria.

Mejores estimaciones: El 90,4% de los pacientes que presentaron un nivel
de satisfaccion medio, recibieron un nivel de calidad regular de cuidado y el
97.5% de los pacientes que presentaron un nivel de satisfaccion alto,

recibieron una buena calidad en el cuidado de enfermeria



VI. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1 Contrastacion y demostraciéon de hipétesis con los resultados

La enfermera (0), brinda cuidado de las experiencias de salud de los seres
humanos en sus dimensiones bioldgico. psicoldgico, social y espiritual con el
fin de promover, conservar y restaurar su salud. Brindar el cuidado de acuerdo
con las respuestas humanas le exige a la enfermera conocimientos cientificos

sobre el ser humano, su entorno y su proceso de interaccion.
Hipétesis General

Existe relacion significativa entre el nivel de satisfaccion del paciente post
operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la Unidad de

Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe.

Demostracién: Existencia: Si existe relacion significativa entre el nivel de
satisfaccion del paciente post operado inmediato y la calidad del cuidado de
enfermeria en la Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de
Supe, 2023. Para ello hemos utilizado una prueba estadistica el Chi Cuadrado
en donde hemos tenido como resultado p: 0,000 <0.05 rechaza la Hipétesis

nula y nos quedamos con la Hipoétesis alterna.

6.2 Contrastacion de los resultados con otros estudios similares

Hilario et al. (Callao —Peru 2020) estudio con enfoque cuantitativo, disefio
descriptivo — correlacional de corte transversal titulado “Calidad de Atencion y
Satisfaccion del Paciente Post Operado en el Servicio de Cirugia del Hospital
Regional Docente Clinico Quirdrgico Daniel Alcides Carridén - Huancayo 2020”
tuvo como objetivo: Determinar la relacion que existe entre calidad de
atencion y satisfaccién del paciente post operado en el servicio de cirugia, la
técnica utilizada para recoleccion de datos fue la entrevista y el instrumento
fue la encuesta. La prueba estadistica utilizada fue chi cuadrado de pearson.
Los resultados obtenidos son: Existe relacion estadistica altamente

significativa entre calidad de atencion y satisfaccion del paciente post operado



en el servicio de cirugia del Hospital Regional Docente Clinico Quirurgico

Daniel Alcides



Carrién — Huancayo,2020 donde se evidencia que el 10% de pacientes post

operados refieren tener una satisfaccion baja y un 8% de pacientes con
calidad de atencién mala, el 80% de pacientes post operados evidencian tener
una satisfaccion media con un 74% de pacientes post operados con una
calidad de atencion regular recibida por parte del personal de enfermeria y
solo un 10% de pacientes post operados evidencian una satisfaccion alta con

18% pacientes post operados recibieron calidad de atencion Buena.

Medina Céndor Jesus, Medina Sanchez Ivan Heiser (Jaén, 2016) El
estudio de enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo simple, prospectivo,
transversal, titulado: Nivel De Satisfaccion del Paciente Postoperado sobre el
Cuidado de Enfermeria. Unidad de Cirugia del Hospital General de Jaén; se
realizd con el objetivo de determinar el nivel de satisfaccion del paciente
postoperado sobre el cuidado de enfermeria en el Servicio de Cirugia del
Hospital General de Jaén 2016. La muestra estuvo conformada por 40
pacientes, seleccionados por un muestreo no probabilistico por conveniencia.
Para la recoleccion de datos se utilizé la técnica el cuestionario y como
instrumento: la escala de satisfaccion del paciente postoperado. Los
resultados evidencian que del 100 % de los encuestados el 60 % de pacientes
se encuentran medianamente satisfechos por el cuidado que le brind6 el
enfermero (a), el 22.5 % satisfechos y el 17.5 % se encontraron insatisfechos,
siendo este un porcentaje considerable de insatisfacciéon. Asimismo, los
pacientes postoperados se encontraron medianamente satisfechos en las
dimensiones de trato (70 %), disponibilidad (75 %), continuidad del cuidado
(65 %) y resultados del cuidado (65 %). Se concluye que la mayoria de
pacientes postoperados del Hospital General de Jaén (60 %) se encuentran
medianamente satisfechos con el cuidado que le brinda el enfermero (a) tanto
en general como en las dimensiones trato, disponibilidad, continuidad y
resultados del cuidado, sin embargo, un porcentaje considerable (17.5 %)

también expresa insatisfaccion frente al cuidado de enfermeria.



Aguirre, (2018) La metodologia que se utilizé es de tipo aplicada, de nivel
descriptivo, de enfoque cuantitativo, de corte transversal y de disefio no
experimental, con su estudio de investigacion Nivel de satisfaccion del
paciente post operado sobre el cuidado de enfermeria servicio de cirugia,
hospital nacional Sergio E. Bernales — Lima, describe que la satisfaccion del
paciente es de gran importancia y es a la vez un indicador de calidad del
cuidado que brinda la enfermera. El objetivo fue determinar el nivel de
satisfaccion del paciente post operado sobre el cuidado de enfermeria servicio
de Cirugia, Hospital Nacional Sergio E. Bernales - Lima 2018, La muestra esta
constituida por 90 pacientes, se utilizé la técnica la encuesta y el instrumento
fue el cuestionario estructurado por 27 preguntas tipo Likert. Los resultados
identificaron que del 100%, el nivel que predomind fue el nivel alto con un
96.67% y seguido del nivel bajo con el 4.4% sobre el cuidado de enfermeria.
En la dimensién humano el nivel que predominé fue el nivel alto con el 58.9%,
seguido del nivel medio con el 41.1 %. En conclusion, casi la totalidad de los
pacientes post operados tienen un nivel alto de satisfaccién sobre el cuidado

que brinda la enfermera, que abarca los aspectos técnico cientifico y humano.

Bracamontes et al. (2018), en su estudio Nivel de satisfaccion de los
usuarios postquirargicos con el cuidado de enfermeria en el servicio de
cirugia. general y traumatologia del Hospital general de Acapulco, siendo su
metodologia descriptivo y transversal; teniendo como muestra se entrevistaron
a 25 pacientes postquirurgicos de ambos sexos mayores de 16 afios
atendidos en el servicio de cirugia general y traumatologia del Hospital
General Acapulco perteneciente a la Secretaria de Salud. Para la recoleccion
de datos se utilizé la Escala de Satisfaccion del Paciente con el Cuidado de
Enfermeria de Eriksen (1988).

Para finalizar con respecto al estudio similar debemos indicar que se asemeja
los resultados de nivel nacional e internacional, sintetizando de todas maneras

algunas informaciones distintas.


https://repositorio.ucv.edu.pe/browse?type=author&value=Aguirre%20Delgado%2C%20Yaquelyn%20Lisset

VII. CONCLUSIONES

Existe relacion significativa entre el nivel de satisfaccion del paciente
post operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria en la

Unidad de Recuperacion Post Anestésica del Hospital de Supe, 2023.

Del 100% (92) de los pacientes post operados inmediato, el 56.5% (52)
manifestaron un nivel de satisfaccion medio, y un 43.5% (40)

corresponden a un nivel de satisfaccion alto.

Se concluye que el mayor porcentaje estuvo conformado por el 52.2%
de los pacientes, quienes recibieron un nivel de calidad del cuidado
regular, comparado con un 47,8% refieren que la calidad del cuidado de

enfermeria es buena.

Para ello hemos utilizado una prueba estadistica el Chi Cuadrado en
donde hemos tenido como resultado p: 0,000 <0.05 rechaza la Hipotesis

nula y aceptamos la Hipotesis alterna.



VIIl. RECOMENDACIONES

A la autoridad y profesionales de enfermeria se llama a la reflexién sobre
el impacto que tiene el cuidado enfermero de manera holistica de brindar
atencion a los pacientes post operados en la Unidad de Recuperacion
Post Anestésica, obteniendo la satisfaccién optima de los usuarios en

bienestar de su salud.

A los directivos de las instituciones de salud dotar con recurso humano
de profesionales de enfermeria idoneos segun nivel de atencion para la
Unidad de Recuperacion Post Anestésica y mejorar la percepcion del
paciente sobre el cuidado enfermero y cubrir sus expectativas de

satisfaccion.

Elaboracion y/o actualizacion de guias de procedimientos y programas
de mejora de la calidad en la Unidad de Recuperacion Post Anestésica a
fin de estandarizar los procesos orientados al cuidado holistico de

enfermeria, dirigidos a satisfacer las necesidades del paciente.

A través de este estudio de investigacion se promueve la realizacion de
otros estudios sobre los factores relacionados con la calidad del cuidado
de enfermeria, brindado al usuario en la fase posoperatoria inmediata en
la unidad de recuperacién pos anestésica en los diferentes niveles de

atencion.
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ANEXOS: Anexo 1. Matriz de consistencia

“SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO INMEDIATO Y CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA UNIDAD DE
RECUPERACION POST ANESTESICA DEL HOSPITAL DE SUPE, 2023”

Problema de
investigacion

Objetivos

Hipotesis

Variable

Metodologia

Problema General

¢Cual es la relacion
entre el nivel de
satisfaccion del
paciente post operado
inmediato y la calidad

del cuidado de
enfermeria en la
Unidad de
Recuperacién Post
Anestésica del
Hospital de Supe,
20237

Problemas
Especificos

¢Cual es el nivel de
satisfaccién del
paciente post operado
inmediato en la Unidad
de Recuperacién Post

Anestésica del
Hospital de Supe,
2023?

Objetivo General

Determinar la relaciéon
entre el nivel de
satisfaccion del
paciente post operado
inmediato y la calidad

del cuidado de
enfermeria en la
Unidad de
Recuperacion Post
Anestésica

del Hospital de Supe,
2023

Objetivos
Especificos

Identificar el nivel de
satisfaccion

del paciente  post
operado inmediato en
la Unidad de
Recuperacion Post
Anestésica

del Hospital de Supe,
2023.

Hipotesis General

Existe relacion
significativa entre el
nivel de satisfaccion
del  paciente  post
operado inmediato y la
calidad del cuidado de
enfermeria en la

Unidad de
Recuperacion Post
Anestésica

del Hospital de Supe.

Hipotesis
Especificas

El nivel de satisfaccion
del paciente  post
operado inmediato en
la Unidad de
Recuperacion Post
Anestésica del

Variable dependiente:

Satisfaccion  del
operado inmediato

paciente  post

Definiciéon conceptual:

Respuesta  emocional de Ia
valoracion entre las expectativas que
se tienen y el resultado real sobre el
cuidado de enfermeria (25).

Definiciéon operacional:

Respuesta  emocional de Ia
valoracion entre las expectativas que
se tienen y el resultado real sobre el
cuidado de enfermeria en cuanto al
trato, continuidad y resultado del
cuidado.

Variable independiente:

Calidad del cuidado de enfermeria

Diseno Metodologico

El estudio tendra un enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo-correlacional de corte
transversal y prospectivo (55).

Método de Investigacion

Segun Hernandez et al. al ser un estudio de enfoque cuantitativo, el método sera
deductivo (56).

Poblacion

La poblacién estara conformada por 120 pacientes post operados inmediato que
fueron atendidos en el ultimo trimestre del 2022 en la Unidad de Recuperacion
Post Anestésica del Hospital Nacional de Supe.

Muestra

Mediante una formula estadistica para el calculo del tamafio muestral, se obtuvo
92 pacientes post operados.

Lugar de Estudio
Unidad de Recuperacién Post Anestésica del Hospital Nacional de Supe.
Técnicas e instrumentos para la recoleccion de la informacion

Se utilizara la técnica de encuesta a través de dos instrumentos:

- “Escala de Satisfaccion del paciente con el Cuidado de Enfermeria” de
Eriksen, adaptado y validado por Rafael, consta de 18 items, divididos en tres




¢ Cual es la calidad del
cuidado de enfermeria

en la Unidad de
Recuperacion Post
Anestésica del
Hospital de Supe,
20237

Identificar la calidad
del cuidado de
enfermeria en la
Unidad de
Recuperacion Post
Anestésica

del Hospital de Supe,
2023.

Hospital de
2023 es bajo.

Supe,

La calidad del cuidado
de enfermeria en la

Unidad de
Recuperacion Post
Anestésica

del Hospital de Supe,
2023 es regular

Definiciéon conceptual:

Grado en que las intervenciones que
realiza el profesional de enfermeria
elevan la probabilidad de lograr
resultados deseados por los
pacientes (7,19).

Definicién operacional:

Grado en que las intervenciones
técnicas, interpersonales y del
entorno de enfermeria elevan la
probabilidad de lograr resultados
deseados por los pacientes.

dimensiones: trato, continuidad y resultado del cuidado (28,29). Los items son de
escala tipo Likert con alternativas: Nunca, a veces y siempre con puntajes: 1,2y 3
respectivamente (29). El nivel de satisfaccion de clasificara en: ALTO, MEDIANO y
BAJO segun rangos de puntuacion (29).

“Encuesta sobre la calidad del cuidado de enfermeria al paciente
postoperado” de Meza, adaptado y validado por Guzman, consta de 18
preguntas divididos en 3 dimensiones: 5 del componente cientifico — técnico, 8 del
componente interpersonal y 5 del componente del entorno. Los items son de
escala tipo Likert con alternativas: Nunca, A veces, Frecuentemente y Siempre
con puntajes: 0,1,2 y 3 respectivamente (49). La calidad se clasificara en: BUENA,
REGULAR y MALA segun rangos de puntuacion (49).




Anexo 2. Instrumentos Validados

SATISFACCION DEL PACIENTE POST OPERADO INMEDIATO Y CALIDAD
DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA UNIDAD DE RECUPERACION
POST ANESTESICA DEL HOSPITAL DE SUPE, 2023

INVESTIGADORES:

Sheila de Los Angeles Chiroque Fernandez

Kelly Del Pilar Pariasca Ledn

Raquel Rojas Osorio

I. INTRODUCCION:

Estimado(a) joven o senor (a), me es grato dirigirme a usted con el debido
respeto para solicitarle su participacidn en la presente investigacion, que tiene
como objetivo determinar la relacion que existe entre la satisfaccion del
paciente post operado inmediato y la calidad del cuidado de enfermeria, motivo
por la cual se ruega honestidad en las respuestas. Las respuestas obtenidas
seran almacenadas bajo estricta confidencialidad y los datos personales

quedaran en el anonimato.
Il. DATOS GENERALES:

Marcar con una equis (X) segun corresponda:

SEXO EDAD
Masculino () 18 — 29 ()
Femenino () 30-59 ()
De 60 a mas ()
ESTADO CIVIL GRADO DE INSTRUCCION
Soltero (a) () Primaria ()
Conviviente () Secundaria ()
Casado (a) () Superior ()



Separado (a) ()
Viudo (a) ()

NUMERO DE CIRUGIAS

REALIZADAS
1 cirugia ()
2 cirugias ()
Mas de 2 ()
lll. INSTRUCCIONES:
A continuaciéon, observara dos

cuestionarios con 18 enunciados

respectivamente, cada una con tres o cuatro alternativas diferentes que debera

marcar con un aspa (X) segun su apreciacién, se solicita responder de manera

honesta con la finalidad de tener una informacion real respecto a la tematica de

estudio.

IV. CONTENIDO:

INSTRUMENTO: ESCALA DE SATISFACCION DEL PACIENTE CON EL
CUIDADO DE ENFERMERIA

AUTOR: Eriksen (1988)
ADAPTADO POR: Rafael (2017)

el trato que le proporcionan

N° [ ENUNCIADOS ALTERNATIVAS
NUNCA A VECES SIEMPRE
DIMENSION:
TRATO
1 | Las enfermeras son amables en

Las enfermeras lo entienden o
comprenden como se siente




Las enfermeras muestran
paciencia cuando le

proporcionan cuidados




La atencion que le proporciona
la enfermera es

buena y precisa

Cuando la enfermera le orienta
utiliza un

lenguaje claro y sencillo

Las enfermeras le ponen
atencion cuando

conversa con ellas

Las enfermeras son amigables
con usted

Las enfermeras le proporcionan
privacidad al

realizar algun procedimiento

DIMENSION:

CONTINUIDAD

9

Las enfermeras durante el turno
valoran sus

necesidades

10

Las enfermeras les proporcionan
los cuidados

que usted necesita

1

Las enfermeras saben lo que
necesita sin tener

que decirselo a cada una de
ellas

DIMENSION:

RESULTADO DEL CUIDADO

12

Las enfermeras lo hacen sentir
comodo y le

alivian el dolor

13

Las enfermeras lo hacen sentir
tranquilo y







relajado

14

Las enfermeras lo hacen sentir
seguro al

ayudarlo de aliviarlo de algun
problema

15

Recibid informacion de la
enfermera sobre cada

procedimiento después de la
cirugia

16

La enfermera le orienta acerca
de como

cuidarse durante su estancia

17

La enfermera le ensefia como
cuidarse por

usted mismo cuando vaya a
casa

18

Considera que la orientacién que
le ha dado la

Enfermera, ha facilitado la
recuperacion después de la

Cirugia




INSTRUMENTO: ENCUESTA SOBRE LA CALIDAD DEL CUIDADO DE
ENFERMERIA AL PACIENTE POSTOPERADO

AUTOR: Meza (1995)
ADAPTADO POR: Guzman (2004)

N° [ ENUNCIADOS ALTERNATIVAS
NUNCA A FRECUEN- | SIEMPRE
VECE TEMENTE
S

COMPONENTE CIENTIFICO -

TECNICO

1 La enfermera le brinda
informacion clara y suficiente
acerca de su
enfermedad, tratamiento,
recuperacion, cuidados de alta,
etc.

2 | La enfermera le explica con
claridad y sencillez la razén de
realizar acciones como la toma
de presién arterial,
pulso, respiracion,
temperatura, colocarle
inyectables

3 La enfermera realiza los
procedimientos con facilidad y
rapidez sin ocasionarle
molestias

4 |La enfermera le da
instrucciones para que
colabore en los procedimientos
de

su
tratamiento

5 | La enfermera demuestra que
conoce los equipos
e instrumentos utilizados en su
tratamiento.

COMPONENTE

INTERPERSONAL

6 | La enfermera se ha presentado
con usted.

7 | La enfermera le pregunta por su
estado de salud.

8 La enfermera acude cuando
usted lo solicita




La enfermera cuida de su
intimidad durante el examen
fisico, aseo, procedimientos




10 | La enfermera escucha y
atiende
sus inquietudes

11 | El trato y la actitud de la
enfermera le
transmiten

confianza y seguridad

12 | La enfermera atiende a todos
por igual, sin distincion de
raza, sexo, condicion social,
parentesco

13 | La enfermera brinda

una acogida amable,
demuestra

respeto y comprension hacia
usted y familiares

COMPONENTE DEL
ENTORNO

14 | Se percibe un ambiente
amable, optimista y sincero
entre la

enfermera y demas personal

del hospital

15 | Percibe usted que

su tratamiento es coordinado
entre

los profesionales de salud.

16 | El material y el equipo con
que cuenta el
profesional de
enfermeria es suficiente y
adecuado.

17 | La enfermera se preocupa
por mantener el orden, aseo y
comodidad del ambiente
hospitalario

18 | La atencion de enfermeria
recibida merece el
aporte realizado.

Rangos de puntuacion de las variables
Variable: Satisfaccion

Rafael establecid los siguientes rangos de puntuacién para la variable



satisfaccion clasificandolos en tres niveles: alto, medio y bajo (30).

A nivel general, los rangos de puntuacion son:



Alto 252

Medio 35 - 51

Bajo <34

En la dimension trato, los rangos de puntuacion son:

Alto >24
Medio 15-23
Bajo <14

En la dimension continuidad, los rangos de puntuacion son:

Alto >9
Medio 5-8
Bajo <4

En la dimensidn resultado del cuidado, los rangos de puntuacién son:

Alto 221
Medio 13-20
Bajo <12

Variable: Calidad del cuidado

Guzman establecid los siguientes rangos de puntuacion para la variable calidad

del cuidado clasificandolos en tres niveles: buena, regular y mala (49).

Buena 37 -54

Regular 19 - 36

Mala 0-18




Anexo 3: JUICIO DE EXPERTOS.

VALIDEZ POR CRITERIO
JUEZ1 5 5 4 5 5 5 5 5 5 5 9 Moyroco
JUEZ2 5 5 5 5 5 5 5 5 5 b )| poco 2
JUEZ3 b 5 5 b 5 b 5 5 b b E)| REGUAR %
JUEZ4 5 5 5 5 5 5 5 § 5 § §0| cemoa 4
MUY ACEFTADA 3§

ee | 4 e 4 4 1 0 4 ] |

0.9910837
CONFIABILIDAD

‘ VALIDEZ POR CONTENIDO

FATIEFACCION DEL PACIENTE

i
2 : 5 5 5 : ¢ i i
; : ; 8 ; : j ; ;
H 5 5 5 5 5 S ;
: ; 8 j : j ; ;
5 1 2w . w w on ®
lx f i b § 5 4B 8 G
1

cve 125 1 1 1 08 1 1 09 1 085 1 1 1 085 095 08 1
09877604167

CONFIRBLE

COMPONENTE CIENTIFICO TECHICD

[ T T

2

DIMERMNSIONE S
n em o en e
enem o oen e
en em  en em
en em em o em
en em em o em
em e em em
em e em em
en em o em o em
en em am em
enem am e
en e em

09527604167
CONFIRBLE







Anexo 4: BASE DE DATOS.

BASE DE
DATOS
B
Ek SATISFACCION DEL PACIENTE I CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA
COMPO
CON NENTE
TRATO = RESULTADO CIENTIF COMPONEN
s INUI DEL Ico U COMPON
ET T T T T (o] T| ENTOrn | T
o) 0 0 o) ) e oo o)
T T T T T T
'fgﬁ PP PP PP AFPPAFF PIRAE Al LA LD A FF|1’ AHHI;A
2345617 L{H4|1| 14441444 |qH" 1 1
ES dol1| |2345d714 (19349 " 4q12 APERER
33212 2 1
1 003241 g4 341|199 ¢ 1( 4 112 111414 9
43R [3|~ 2 1
2 4321 d3343|3 14 411 g 192 1911349 1 4
333333 2 1 1
3 43311 133921114 3 8 113 191919 1
A33BR 13| 2 1
4 4232 13441419 4 11 7 112 4144191 4
43332 |3 2 1 1
5 3321 d3343[1 19 7 g 1493 3119449 1
4333 [3|~ 2 2 1 ]
6 4332 d3443(3394 1 11 3 133 4494949149 1
q3|3[33 |3 2 2 1 1
7 43241 d3333[d333 114111 911149449 z2 14423197 (
4333 3| 2 7 1 1
8 4321 d34d43(349 11413971 911141432 4444179 ¢
33333 [3 2 2 1 b 1
9 4432 d3343[d43 1 4 133 3449194 1
43333 2 p. 1
10 44241 d34943(4d 449 1 y q1 1232 944414 d
333 (3|~ 2 1 1
1 4332 4g3343[114 9 7 1413 4444149 4
3333k (3] 2 1 1
12 3333 9334943[1 19 7 1 112 41149111 4
432|132 2 1
13 0333 9934991(1949 9 1( 6 112 111414 9
3331313 [3 2 1 1
14 4333 49444939 14 § y 11914432 11111 1
433B 3| T 2 1
15 4333 933942(114 91 41111112 1111199 1
433313 |3 2 1
16 4232 13491|21419 9 11 4 131 414141431 4
433jsk (3| = 2 1 ]
17 3333 93443119 111 411114741 144419 1
433B 3| T 2 2 1 ; 1
18 4432 d3343|d43 1 11 3 133 4149149149 4
33|3[33 |3 2 . 1 b 1
19 | 4333 9493333[d49 1 41119443 344993 3
3333 [3] 2 p. 1 p 1
20 4333 493443339 1 2 133 494344949 4
433313 |3 2 p. 1 p 1
21 43432 d3343[d49 1 411149433 3449499 1
33133 | 3 2 2 1 1




[S2] N (sp] N ™ N N [Se] N (s2] [Se] ™ N ™ ™ -~ [sp) ~ -~ [sp) ) (s0] 3] ™ ™ ~ ™ (s2] 3 N ~
= =1 19 Ul LA i LA i B <o) =T N N Ve [V W W [N [0 [0 [T O [T 19 A Sl O A [ 19l B OBl VA RO A £ VA i LA i Bl O R B e Ol Bl 9]
[52] ™ ™ [52] [52) [52] [52] ™ [52] [52] ™ [52] ™ ™ N N N 52 52 [52) [52) ™ 152 [52] ™ ™ 522 [52) N N N
~ ~ o) [52] [52] ~ ~ [32) [3p) [52] [32) [52] [3) [32) [3p) ~ ~ ~ ~ [32] [32) 3] [52) [52] [32) [32) [52] [52] [3p) ~ ~
N ~ [5g) [5e) [5e) N ~ [5g) [5e) 52 [5g) [5e) 3¢ [5p] ~ [5p] ~ N ~ [sp] [5p] [5p] [5p] [5p] [5p] [5p] [5g] [5g] ~ [5g] ~
~ ™ ™ ™ 52 = 52 ™ 2] 52 [ 2] [52] ™ = [52] N ~ 2] 2] 2] ™ 2] 2] [5p) [5p) 52 ™ ~ 52 N
2] ™ ™ 52 52 32 52 ™ 32 52 ™ 32 ™ ™ 32 ™ 32 52 52l 2] 32 [5g] 32 2] ™ ™ 52 52 2] 52 ™
2] ™ ™ 52 52 [32] 52 ™ [32] 52 ™ 2] [52) ™ [32) [52) 2] 2] 2] 2] 2] ™ 2] 2] ™ ™ 52 52 2] 52 ™
[s2) ™ ™ [32) [32) 2] ™ ™ 2] ™ ™ [s2) [52) [52) [s2) [52) 2] 2] 2] 2] 2] [2) 2] [s2) ™ ™ [32) ™ ™ ™ ™
~ [} [ce] » » ~ » [ee] [o)] » [} [ce] » [ce] (o] » [} ~ » [ce] [} » [ce] [o)] » » » [ce] [} » [}
N ™ N 32 32 N 32) N [32) 32) ™ N [32] N [32) [32] [32] N 2] N [32) [32] N [32) [32] [32] 32 N [32) 32) ™
2] 2] ™ 52 52 2] ™ 2] 2] ™ 2] 2] ™ 52 2] ™ 2] 52 2] 2] 2] ™ 2] 2] ™ ™ 52 ™ 2] ™ ™
N ™ ™ 52 52 N 52 ™ 2] 52 ™ 32 ™ 52 32 ™ 2] N 52l 52 32 ™ 2] 2] ™ ™ 52 52 2] 52 ™
AN AN® NS AT AT NS AN NS [N [N [ANY NS [AY [N | NO NS NS [N [N AT AT [N [N | NT NS AT [T AT [NO NS NS
T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T
[32] [Se] (90] (90] (90] [S2] (90] [Se] [S2] (90] [Se] [S0] ™ (90] N ™ ™ (92] (90] [Se] [32] (90] [Se] [32] [Se] (90] (30] (90] N (90] [Se]
130] N [32) [32) [32) 130] N &) 130] [32) &) [32) [32) [32) [32) [32) ) [32) N ) ) [32) ) 130] ) [32) [32) [32) ) [32) )
152 T T 52 T 152 52 T 152 52 T 152J T 32 Al T T 132 152J 152J 152J T T 1952 T T 152 52 Al 52 T
152] T ™ ™ ™ 132 ™ ™ 132 ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ 152 ™ ™ 132 152 ™ 152 152 ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™
T Ty Ty T T T T Ty T T Ty T T T T T Ty T T 152J 152J T Ty T Ty T T T T T Ty
130J &) [32) [3P) [3P) 130J [3P) &) 130J [3P) &) 130) [32) [32) [30) [32) &) [30) 132) ) ) [3£) &) 130J ) [32) [32) [32) 130J [3P) &)
T ™ 192 192 152 T 1952 ™ T 1952 ™ T 192 192] T T T T 52J T T T T 152J 32 T 52 T 152 T T
[x¢] < e © ~ -] [=¢] (= - N [ < 2] ©o N © [=1] (=] - N (2] M 2] © N~ -] [=2] (=] - N (5]
N N N N 3] N N 0 (3] © © @ © © © ™ (3] < < < < < < < < < n [Ie] n n




33

33

03

33

03

33

00



7

g

o

o™~

o

o

T

o

~ QO 7T 19 U Sl O VA Sl O Ao MO A TN N~ W N O Rall> 2 ol P2 i %) ~1 N~ ~ OO0 ~ O) O[O [T N~ N |00 TN [N [N~ ~ O |00 ~ QJ
@ [5g) 5gd @ e @ 3p [5g) @ 3p N N N ™ 32 ™ N N N N [sp] [3g] [3p] [sp] ~ [sp] [3g] [3p] N N N
~ ~ [3p] [3p] [5p] [sp] [5p] [3g] [sp] [5p] [sp] ~ ~ ~ ~ lap] [52] [32] N [5g] ~ ~ 90) [sp] [3p] [sp] [5g] [3p] [sp] ~ ~
N -~ [5e] 52 32 [5e) [5g] [5g] [sg] [5g] ~ [sp] ~ N ~ [5p] [5e) 52 [5g] N N ~ [5g] [5e) [5g] [5e) 52 [5g] ~ [5g] ~
~— [(52) (52) [5p) ™ ™ ™ [ ™ ™ ~ ™ N ~ ™ [32) ™ ™ [5p) ™ ~ ™ [(52) ™ [32) 5] ™ [32) ~ ™ N
[se) [3e) [5e) [5e) ™ [se) [s2] [3e) [se) [s2] [3e) [se) [5e) [5e) ™ [5e) ) ™ [5e) [s2] [se) [s2] [3e) [se) [5e) ) ™ [5e) ) ™ [5e)
2] [ [ [5p) ™ 2] ™ [ 2] ™ [ 2] [5p) [5p) ™ [5p) 5] N [ ™ [s2) ™ [ 2] [5p) 5] ™ [5p) 5] ™ [5p)
[52) 5] [5p) [5p) ™ [52) ™ 5] [52) ™ 5] [52) [5p) [5p) ™ [5p) N ™ [ ™ [52) ™ 5] [52) [5p) [s¢) ™ [5p) [s¢) ™ [5p)
N~ (o] ee] [« [« [ce] [« (o] [ce] [« (o] (o] [« N~ » [c) [ce] [ce] ee] [ce) N~ [« [ee] (o] [c) (o] [ce] [« (o] » (<2
N [5e) N [5e) ™ N ™ [5e) N ™ [5e) [se) [5p) N ™ N N ™ N ™ N ™ N [se) [5p) ) N [5p) ) ™ [5e)
2] [ [5p) [5p) ™ 2] ™ [ 2] ™ [ 2] [5p) [5p) ™ [5p) ) N [5p) N 2] ™ [ 2] N 2] ™ [5p) 2] ™ [5p)
N [3e) [5e) [5e) ™ [se) ™ [3e) [se) ™ [3e) [s2) [5e) N ™ [5e) ) ™ [5e) ™ N ™ [3e) [s2) [5e) ) ™ [5e) ) ™ [5e)
AN AN NS [N [T [N AN [N AT |NST |NO AT [N [N AN [N AN [N A< AT |[ANT [N [N AN [N AT [N [N ANO [N AN <
T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T
[ [sp] (s ™ ™ 3] [sp] N ™ ™ ™ ™ ™ ™ (s ™ ] (e ™ ™ ™ N ™
[32) N ) [32) [32) 132) ) ) [32) [32) N [32) ) [32) ) [32) 132) ) [32) ) [32) ) [32)
T ™7 132] T T 132} ~ 132 132 T 132 132} T ™7 T T 132} 132] 132} 132] ~ T
) ) ) ) ) ) N ) ) ) ) ) I ) I ) ) ) ) ) N I
T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T
130) ) [32) [3P) 130) 150J 150J [32) [32) [30) [32) ) [3P) ) [32) 130) 150J [32) ) [32) ) 13P)
T ™7 T 132] 132) 13p) 13p) 132] 132] T 132] 132J T ™7 T T 13p) 132] 132J 132] 132J T
< T2} ©o N~ [-2] (=] (=] - [ [52] <t 0 ©o N © [=2] o - N ™ < n © ~ © (=] o - N [ <
[Te] [le] n n n [Ie] © © © © (1] © © © © © N~ ~ ~ ~ ~ ~ N~ ~ ~ N~ © © (-] © -]




- =T 0 [T [0 [TO) o eT
[52] ™ N N N N N ™
~ ~ [32) [3) 32 [3g] N ~
N ~ ™ ™ [32] N ™ ~
= [32] ™ [32] N 32) el [S2]
32 ™ ™ N ™ 32 ™ ™
[32) [32] N [32) [32] [32) el [S2]
[32) [32) [32) [32) 32) [32) el [32)
~ [ [ce) [ce) =9 [e<) [e9) [
N ™ N [32] [32] N el ™
[32) [S2] [S2] N N [32) N [S2]
N ™ ™ ™ [52] 32 ™ ™

N AN [ANT [ANT AT AT [N [N
T T T T T T T T

- ™ [Se] 32l [3¢] [3¢] [S2] [3¢] [Se]
™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™
152 T T T 132) 152 T T
152 152] ™ ™ ™ 152 T 132]
) A4 ) 0 ) 0 ) A4
™ ™ ™ ™ ™ ™ ™ ™
152 152J T T T T T 152]




Anexo 5: EVIDENCIAS.

Fuente: Imagen propia.



