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RESUMEN

El propésito del estudio fue Identificar la calidad de atencion en enfermeria en la
percepcion de madres de nifios menores a 1 afio que acuden al consultorio de
crecimiento y desarrollo en el Centro de Salud San Jerénimo, Andahuaylas 2022.
El método de estudio que se optd fue deductivo, de tipo basico y nivel descriptivo
por la variable de estudio. La muestra de estudio estuvo contemplada por 142
madres con nifios menores a 1 afio que acuden al Consultorio de Crecimiento y
Desarrollo del Centro de Salud San Jer6nimo. Los resultados después del analisis
evidenciaron que 76.8% de las madres opinaron que la calidad de atencion es
regularmente adecuada. En cuanto a las dimensiones, el 57.7% de madres
opinaron que el nivel de profesionalidad de las enfermeras se encuentra en un nivel
regularmente adecuada, el 74.6% de las madres indicaron que el nivel
comunicativo de las enfermeras es regularmente adecuado, el 67.6% de las
madres perciben que el establecimiento de salud es regularmente adecuado a la
hora de recibir la atencién y, por ultimo, el 62.7% de madres opinaron que las
enfermeras presentan una actitud regularmente adecuada. Del cual se concluye
que la precepcion sobre la calidad de atencién es regularmente adecuada, tanto en

la variable como en sus dimensiones.

Palabras clave. Calidad de atencién, profesionalidad, comunicacién, confort,

actitud.
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ABSTRACT

The purpose of the study was to identify the quality of nursing care in the perception
of mothers of children under 1 year of age who attend the growth and development
clinic at the San Jeronimo Health Center, Andahuaylas 2022. The study method
chosen was deductive, basic and descriptive due to the study variable. The study
sample consisted of 142 mothers of children under 1 year of age attending the
Growth and Development Clinic of the San Jeronimo Health Center. The results
after analysis showed that 76.8% of the mothers considered the quality of care to
be regularly adequate. Regarding the dimensions, 57.7% of the mothers thought
that the level of professionalism of the nurses was regularly adequate, 74.6% of the
mothers indicated that the level of communication of the nurses was regularly
adequate, 67.6% of the mothers perceived that the health facility was regularly
adequate at the time of receiving care and, finally, 62.7% of the mothers thought
that the nurses had a regularly adequate attitude. From which it is concluded that
the perception of the quality of care is regularly adequate, both in the variable and

in its dimensions.

Key words. Quality of care, professionalism, communication, comfort, attitude.
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INTRODUCCION

Calidad de atencion y/o cuidado de la enfermera es brindar al usuario una atencion
oportuna, segura y competente, brindandole el mayor beneficio con el menor riesgo
utilizando los medios disponibles. Es la medida en que los servicios de salud para
individuos y poblaciones aumentan la probabilidad de lograr los resultados de la
salud deseados y son consistentes con el conocimiento actual. Los enfoques
actuales de calidad de atencion, en procesos estandarizados y sistematizados,
incluyen el aspecto técnico cientifico de los profesionales. Por lo tanto, el cuidado
médico implica el cuidado prestado por enfermeria en donde la calidad del cuidado
se compone de aspectos subjetivos y personales, como valores y actitudes, tanto
del enfermero como de la institucion prestadora de servicios de salud. La calidad
sélo se obtiene con vision de futuro y prevencién del trabajo en curso, asi como la

implementacion de la gestién del cuidado (1).

La calidad de la atencién es la medida en que los servicios de salud para individuos
y grupos de poblacion aumentan la probabilidad de lograr resultados de salud y
ajustarse al conocimiento profesional basado en la evidencia. La calidad de la
atencién incluye las actividades de promocién, prevencién, tratamiento,
rehabilitacion y los cuidados paliativos, y significa que la calidad de la atencién se
puede medir y forma continua mediante la prestacién de atencién basada en la
evidencia. La evidencia tiene en cuenta las necesidades. y las preferencias de
usuario de los servicios: pacientes, y comunidades. En las ultimas décadas se han

descrito varios factores de calidad (2).

Las enfermeras son las responsables del control del crecimiento y desarrollo, cuyo
publico objetivo son las madres con hijos menores de 1 afio y nifios (as) con efectos
significativos observados en el control y el cuidado de los nifios, por lo que utilizan
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eficazmente su tiempo durante el control de los nifios para llamar la atencion y
detectar oportunamente los posibles riesgos y cambios en el crecimiento de los

nifnos asociados a las actividades realizadas en relacion con ellos.

En ese sentido el estudio se conformo por cuatro capitulos donde se describe cada
uno de los detalles de la investigacion (Capitulo 1: se describe de forma detallada
el plan de la investigacion; Capitulo 2: se describe el marco tedrico de la
investigacion; Capitulo 3: se describe la metodologia planteada en el estudio y
finalmente en el Capitulo 4: se describe los resultados del estudio, asi como las

conclusiones y recomendaciones frente a los hallazgos).

XV



CAPITULO |
PLAN DE INVESTIGACION
1.1 Descripcion de larealidad problemética

La calidad de atencion se ha identificado como aquella capacidad que
el personal de salud brinda una atencién personalizada a todos los grupos
etarios, asi tener la probabilidad de alcanzar resultados sanitarios y
comodidad del paciente, la calidad de atencion incluye la promocion
prevencion, tratamiento, la rehabilitacién y la paliacién e implica que la calidad
de atencion puede medirse y mejorar continuamente mediante la prestacion
de una atencién realizado en datos demostrativos que en las que se debe de
cuidar, respeto a su cultura, etnia y estatus familiares y las comunidades para
gue asi el paciente este satisfecha con la calidad de atencion que brinda la

enfermera sea eficiente (2).

Estudios realizados en el contexto internacional por Gutiérrez et al.
evidencian que, segun el Paciente Hospitalizado de Barquisimeto, Estado

Lara, concluyo que la calidad de atencion dispensada por el personal de

16



enfermeria, oscila de regular a mala, dado que 75% de la poblacion manifesto
estar en desacuerdo, las variables valoradas en las dimensiones de
estructura, procesos y resultados (3). Caicedo en su estudio el area de
emergencias del hospital basico limones de Esmeraldas - Ecuador expone la
calidad de atencion brindada a los pacientes por el personal de enfermeria de
emergencias del hospital basico Limones fue regular, debido a que 2 de las 3
dimensiones estudiadas (profesionalismo y comodidad) resultaron ser
regulares, el aspecto comunicacion fue estimado como bueno. cumpliendo
asi el objetivo general del estudio (4). Yépez en su investigacion los pacientes
hipertensos son atendidos en el centro de salud Guasmo Central de
Guayaquil, Ecuador es explicito que los pacientes hipertensos califican como
muy satisfecho la calidad de atencion de salud; por ende, estas evaluaciones
deben seguir desarrollandose, para mejorar el desempefio y brindar una

mejor atencion en los pacientes hipertensos de este centro de salud (5).

Estudios realizados a nivel nacional por Vera explica que en el Centro
de Salud Pampa Inaldmbrica en llo de Tacna concluyen que la percepcion de
las madres de nifios menores de 1 afio que acuden al control de crecimiento
y desarrollo del Centro de Salud Pampa Inaldmbrica en lo respecto a
la cualidad de la atencién del profesional de enfermeria es adecuada (6).
Zapata menciona que en los pacientes hospitalizados del servicio de un
hospital de cuarto nivel de Lima la mayoria de los pacientes hospitalizados
percibieron la calidad de atencion de enfermeria es muy buena (7). Becerra 'y
Melgarejo explican que los usuarios hospitalizados del servicio de medicina
del Hospital Nacional Sergio E. Bernales de los Olivos que, en cuanto a la

calidad de atencion, predominé la calidad de atencion intermedia, seguido de

17



1.2

la menor y mayor. En relacién con las dimensiones, en todas predominé

calidad de atencién mayor (8).

Estudios realizados en el contexto local por Ccoica centro de salud san
jerénimo, de Andahuaylas concluyo mediante los resultados obtenidos donde
un tercio de usuarios entrevistados perciben un nivel bueno relativo a la
calidad de atencion de enfermeria, la mitad de los usuarios califica un nivel
regular. En cuanto a la comprobacion de los resultados se logra que las
calidades de atencion de enfermeria estan vinculadas positivamente con la
satisfaccion del paciente en la calidad de atencion en el servicio de
emergencia (9). Aedo indica que en el Hospital Regional Guillermo Diaz de
la Vega De Abancay concluyo que la calidad de atenciéon que brinda el
personal profesional y no profesional (técnico) de enfermeria no dan
confianza, ni tienen empatia; por lo que no son tan satisfactorios a la opinion

de los pacientes del servicio de consultorios externos y Triaje (10).
Identificacién y Formulacion del problema
1.2.1 Problema General

¢ Como es la calidad de atencion en enfermeria en la percepcién
de madres de nifios menores a 1 afio que acuden al consultorio de
crecimiento y desarrollo en el Centro de Salud San Jerénimo,

Andahuaylas 20227.
1.2.2 Problemas Especificos

- ¢Cual es el nivel de profesionalidad en la atencién de enfermeria

en la percepcion de madres de nifios menores a 1 afio que acuden

18



al consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro de Salud San
Jerénimo, Andahuaylas 20227

- ¢ Cudl es el nivel de comunicacion en la atencion de enfermeria en
la percepcion de madres de nifios menores a 1 afio que acuden al
consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro de Salud San
Jerénimo, Andahuaylas 20227

- ¢Cual es el nivel de comodidad y confort en la atencion de
enfermeria en la percepcion de madres de nifios menores a 1 afio
gue acuden al consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro
de Salud San Jer6onimo, Andahuaylas 20227

- ¢Cual es el nivel de actitud del profesional en la atencion de
enfermeria en la percepcion de madres de nifios menores a 1 afio
gue acuden al consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro

de Salud San Jer6nimo, Andahuaylas 20227
1.3 Justificacién de la Investigacion

El estudio tiene la justificacién social por medio de los resultados de
este trabajo permitirdA mejorar la calidad de atenciéon de enfermeria a las
madres y apoderados que acuden al consultorio de crecimiento y desarrollo,
ya que todo paciente o cliente tiene derecho a una buena calidad de atencion
personalizado con un diagndstico oportuno, preventivo lo promocional de
tener niflos sanos con un buen desarrollo y crecimiento; con un futuro viva de

transformar el mundo.

La investigacion tiene la justificacion, con experiencias propias como
madre viendo y teniendo una propia experiencia que la atencion de
enfermeria es deficiente y el ambiente es inapropiado como en : no hay

19
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privacidad, es un lugar inadecuado para la atencién, ambiente hacinado, no
cuenta con el personal suficiente para demanda de pacientes, muchos
papeleos que el tiempo para él un control de calidad del nifio y nifia y una
buena orientacion signos de alarma, cuidados del nifio, nutricional para poder

brindar una buena calidad de atencion no le alcanza tiempo.

Al intercambiar ideas con las madres de familias también refieren que
“ la enfermera ni me saluda ni tampoco me responde mi saludo”, “ ni bien

” “*

entro en el consultorio me dice sacale su ropa”, “ me dice le boya vacunar y

11} 11}

no de que vacuna y no me dice para que les esta vacunado nada “, “no me

M

dice como debo de cuidar si llora después de su vacuna,” “ no me dice que

coas puedo hacer comer “, “ se demoran mucho en atenderme por eso yo no
le traigo a mi hijo”, “ todos entra y salen cuando mi bebe esta calato”, “la

enfermera escribe mucho en papeles”.
Objetivos de la Investigacion
1.4.1 Objetivo General

Identificar la calidad de atencién en enfermeria en la percepciéon de
madres de niflos menores a 1 afio que acuden al consultorio de crecimiento

y desarrollo en el Centro de Salud San Jeronimo, Andahuaylas 2022
1.4.2 Objetivos Especificos

- Conocer el nivel de profesionalidad en la atencion de enfermeria en
la percepcion de madres de nifios menores a 1 afio que acuden al
consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro de Salud San

Jeronimo, Andahuaylas 2022
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Conocer el nivel de comunicacion en la atencion de enfermeria en
la percepcion de madres de nifios menores a 1 afio que acuden al
consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro de Salud San
Jeronimo, Andahuaylas 2022

Conocer el nivel de comodidad y confort en la atencién de
enfermeria en la percepcion de madres de nifios menores a 1 afo
que acuden al consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro
de Salud San Jerénimo, Andahuaylas 2022

Conocer el nivel de actitud del profesional en la atencion de
enfermeria en la percepcion de madres de nifios menores a 1 afio
gue acuden al consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro

de Salud San Jerénimo, Andahuaylas 2022

1.5 Delimitaciones de lainvestigacion

151

15.2

153

Espacial

Esta investigacion se realizé en el centro de salud de San

Jerénimo ubicado en la provincia de Andahuaylas, del departamento

de Apurimac.

Temporal

El estudio se realiz6 durante el periodo del mes de enero a junio

del afno 2022.

Social

La unidad de estudios estuvo conforma por las madres de nifios

menores a 1 afio que acuden al consultorio de crecimiento y desarrollo

del centro de San Jerénimo 2022.

21



1.5.4 Conceptual

El area de investigacion son las madres de nifios menores a 1
afno que acuden al consultorio de crecimiento y desarrollo del Centro

de Salud de San Jerénimo 2022.
1.6 Viabilidad de lainvestigacion

El siguiente trabajo de investigacion fue viable en su desarrollo ya que

se contd con los siguientes recursos:

Econdmico: Este proyecto fue autofinanciada por la investigadora, ademas

no tuvo altos costos de ejecucion.

Social: Se cont6 con la amplia disponibilidad de las madres para participar

en el estudio.

Técnico: Se contd con equipos de bioseguridad, lapiceros, papel bond,

lapiz, laptop, impresora, programas: como Excel, Word.
1.7 Limitaciones de la Investigacién

La investigacion estuvo limitada por la falta de tiempo de los
participantes para que se le aplique los cuestionarios debido al ajetreado rol
laboral que tiene las madres de familia. Por lo que se les abordara en su
tiempo libre que dispongan y se sientan cémodas, y poder desarrollarlo con

calma los cuestionarios.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de investigacién

211

A nivel internacional

Pabodn y Palacio en el afio 2020 en su estudio el objetivo fue
identificar de qué manera se percibe la atencion en el area de salud
frente a la satisfaccion de los pacientes en el hospital Sationuevo de
Magdalena en el afio 2019. Se encuest6 a 3185 participantes que son
atendidos en este establecimiento de salud, en el que se aplicé un
estudio descriptivo de tipo simple para presentar figuras y tablas. El
sexo predominante fue femenino (59,7%) y masculino (40,3%).
Durante los tres afios de la encuesta, el mayor numero de
encuestados califico los servicios como buenos: el 83,1% califico los
servicios de laboratorio, seguido por el 79,5% de los cuidados de
enfermeria. La atencion médica 77,7% vy finalmente los servicios de
prescripcion 74% son buenos indicadores de la calidad de la atencion

meédica que se brinda en los hospitales. Concluimos mencionando
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gue es buena la atencion que perciben los usuarios es por ello que

sienten una alta satisfaccién con los cuidados recibidos (11).

Amed et al. en el aflo 2020 en su estudio el objetivo fue evaluar
la calidad del cuidado de (Colombia), mediante la aplicacion del Care
Q. Materiales y métodos: Estudio descriptivo y transversal. La
poblacion se conformé por 515 pacientes, se estimé un calculo de
muestra inicial de 212 pacientes quienes respondieron al instrumento;
tras eliminacién por filtro a través de la pregunta control quedaron
finalmente 123 pacientes que fueron captados mediante el tipo de
muestreo no probabilistico de acuerdo con las condiciones de la
investigacion. Resultados. Se pudo hallar una calidad total alcanzada
en un 62%. La dimension con mas alta calidad fue "monitorea y hace
seguimiento" (73,2%) y la mas baja se anticipa" (56,1% ). 42% de los
pacientes dijeron no haber sido atendidos y no reconocen a la
Enfermera (0) del servicio. Conclusion: la calidad global del cuidado
de Enfermeria percibido por el usuario en las IPS estudiadas es
regular (62%), con amplias oportunidades de mejora, lo que merece
una revision desde las instituciones de salud, las Enfermeras (0s) y la

academia (12).

Montero et al. en el afio 2020 en su estudio propuso conocer
la calidad de atencion en un servicio de UCI en un clinico privado de
Cordova y Rubio. El estudio estuvo formado por 51 empleados e
incluyd 164 pacientes catalogados mediante una muestra
probabilistica aleatoria simple. Se utilizaron guias de investigacion y

preguntas conocer la satisfaccion de los pacientes y del personal. Se
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utilizaron frecuencias absolutas y relativas para el analisis estadistico.
Se evidencio que fueron positivos la gran parte de los aspectos de la
atenciéon. La satisfaccion de los usuarios fue mala (55,55%) y la
satisfaccion del personal regular (75%) debido a las dificultades de
gestion, condiciones organizativas, disciplina, tiempo de espera. Se
concluy6 que la calidad de atencion en los servicios de emergencia
fue normal. Se valoraron los elementos que no tuvieron efecto
significativo sobre las variables estructurales y la satisfaccion de los

beneficiarios y trabajadores de la salud (13).

Lemus et al. en el afio 2020 en su investigacion Propone como
objetivo general Evaluacion de la calidad de atencion de la Unidad de
Terapia Intensiva del Hospital Angeles Pedregal. EI método de
estudio fue una cohorte retrospectiva realizada desde el 1 de enero
de 2018 hasta el 31 de diciembre de 2018. Para demostrar la calidad
de la atencién, el estudio se dividié en tres partes: Parte |; analisis
demografico, segunda parte; Analisis de Mortalidad, Parte Ill; Analisis
de indicadores de calidad (prevencion de extubacion inesperada para
evitar hipernatremia en pacientes criticos y alivio del sindrome
neuromuscular en pacientes criticos). Para el andlisis estadistico se
utilizaron medidas de tendencia central y dispersion. Los resultados
mostraron que la cohorte constaba de 288 pacientes. Se presento una
tasa de mortalidad del 12,5% y se calcul6 una tasa de mortalidad
esperada del 28,6% utilizando SAPS Ill con una tasa de mortalidad
estandarizada de 0.43. Se garantiza un seguimiento completo de

cada indicador de calidad con un cumplimiento del 100% Se concluy6
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2.1.2

gue los pacientes ingresados en la unidad de cuidados intensivos del

Hospital Angeles Pedregal recibieron una buena atencion (14).

Saravia y Calmazo en el afio 2019 en su investigacion Como
proposito general, la evaluacion de la calidad de la atencion a la salud
de los usuarios. Se desarroll6 una revision bibliografica exhaustiva de
bibliografias donde se recuper6 780 referencias en abril y mayo de
2020. Resultados: La calidad de atencion a las personas mayores en
la atencion primaria esta relacionada con fortalezas y debilidades
relacionadas con la disponibilidad y formacion de recursos humanos,
uso de procesos de evaluacién y seguimiento, insumos y variables
relacionadas, infraestructura y apoyo intersectorial. La efectividad de
las intervenciones para los adultos se asocia con las practicas de
salud familiar que combinaron el trabajo de los trabajadores de la
salud en la comunidad y la participacién de los adultos mayores en la
toma de decisiones. Se concluye mencionando que es necesario
fortalecer el cuidado del anciano en el cuidado de enfermeria requiere
esfuerzos a medio y largo plazo en términos de educacién, recursos
humanos, recursos materiales, redes y conexiones con las

comunidades y los ancianos (15).
A nivel nacional

Villena en aflo 2021 en su estudio Calidad de atencion de
enfermeria en el control de crecimiento y desarrollo puesto de salud
Flores de la Pradera, octubre 2021 a marzo 2022. El presente estudio
de investigacion tuvo como objetivo principal determinar calidad de
atencion de enfermeria en el control de crecimiento y desarrollo
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Puesto de Salud Flores de la Pradera, 2020. Fue un estudio
cuantitativo, de disefio descriptivo y de corte transversal. Cuyos
resultados fueron: La caracterizacion de las madres resalta que el
66% son ama de casa, 68% tienen secundaria completa, el 52%
tienen de 28 a 37 afos. La calidad de atencién de enfermeria al nifio
segun dimension profesionalidad el 68% adecuada, dimension
comodidad o confort el 62% adecuada, dimensién comunicacion el
70% adecuada y en actitud el 56% es adecuada. Se concluye que la

calidad de atencion es adecuada (16).

Rojas y Salazar en el afio 2021 en su trabajo de investigacion
se proponen como meta comun la calidad de atencion en el area
CRED del Centro de Salud Hualmay en el 2021. La metodologia
utilizada fue descriptiva, cuasiexperimental y transversal. Treinta y
dos madres con hijos participaron en este estudio después de una
prueba previa y una evaluacion posterior en el entrenamiento. Luego
se realizaron pruebas posteriores en condiciones pre aprobadas. El
resultado de la prueba previa fueron 53,1% para calidad de atencién
habitual, 31,3% para mala calidad de atencion y 15,6% para buena
calidad de atencién. Las pruebas posteriores documentan el 100% de
la calidad de la atencién. Hubo una gran discrepancia en la calidad de
la atencion. Concluimos que las intervenciones de enfermeria
implementadas tuvieron un impacto en las madres, debido a que se
evidencio que la atencion optimizé significativamente. Esta es una

ventaja no solo para las usuarias, sino que también para el profesional
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de salud, ya que brinda la atencion adecuada y ayuda a los nifios a

crecer y desarrollarse (17).

Ledn en el aflo 2020 en su investigacion tiene el objetivo de
evaluar la calidad de atencion de enfermeria y el cumplimiento del
calendario de vacunacion en niflos menores de un afio, Centro de
Salud San Antonio afio 2020. Trabajo descriptivo-correlacional, corte
transversal, linea base, enfoque cuantitativo, poblacion, 66 y muestra
66 madres. Para recolectar la informacion se utilizé el cuestionario,
para la primera variable, la confiabilidad del instrumento fue de 0,873
y para la segunda de 0.850. Resultados: El 30.30% percibe la calidad
de la atencion de Enfermeria un nivel malo, el 43.94% regular y el
25.76% buena. De igual forma el 46.97% no respeta el esquema de
vacunacion y el 53.03% respeta el esquema de vacunacion
concluyendo finalmente que existe una relacion directa entre los
cuidados de enfermeria y el cumplimiento del régimen de vacunacion
de niflos menores de 1 afio, Centro de Salud San Antonio afio 2020

(18).

Vera en el afio 2019 en su estudio el propésito fue identificar la
calidad del cuidado que brindan las enfermeras percibidas por las
madres de nifios menores de 1 afio participantes del C.S. Pampa
Inalambrica. Ilo 2018. Este fue una investigacion descriptiva,
prospectiva, transaccional, utilizando una muestra de 117
participantes, utilizando cuestionarios para la recogida de datos. En
cuanto a la calidad de la atencion de enfermeria, el 82,9% de las

percepciones de las madres fueron adecuadas y el 81,2% de los
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items de profesionalismo de enfermeria fueron adecuados. El 76,9%
dijo que la comodidad de la enfermera y la calidad de la atencion fue
suficiente. Ademas, el 71,8% de las madres confirmaron la suficiencia
del item "Actitud de una enfermera para dar cuenta del crecimiento y

desarrollo de los nifios menores de 1 afio" (19).

Remigio en el afio 2019 en su estudio propuso Medir la calidad
del cuidado de los cuidadores en la Estrategia Nacional de
Inmunizacién en Salud percibida por las madres con hijos menores
de 5 afos en Centros materno infantiles. Realizamos investigaciones
sobre propiedades cuantitativas, niveles de aplicacion y métodos de
descripcién transversal. Se encuesto a 40 madres con nifios menores
de 5 afios. La técnica utilizada es encuesta, y como herramienta se
aplicé un cuestionario estructurado que consta de 20 items, con base
en el consentimiento informado previo. Encontramos que el 87% tenia
percepciones medianamente positivas y el 13% percepciones
desfavorables. En cuanto a tecnologia y ciencia, el 75% tiene
percepciones medianamente positivas. En las relaciones
interpersonales, el 53% mostr6 percepciones  positivas.
Ambientalmente, el 77% expresé una percepcion moderadamente
positiva. Se concluye que gran parte de la poblacién mostraron que
es moderadamente positiva la calidad de atencion. Esto significa que
las enfermeras no saludan a las madres cuando ingresan al
consultorio, no llaman a los nifios por su nombre, no les importa que
no estén vacunados y brindan intimidad y bienestar para el cuidado

(20).
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2.1.3

A nivel regional y local

Ccoicca en el afio 2017 en su investigacion define como
objetivo general determinar la relacion entre la atencidén de enfermeria
y el nivel de satisfaccion del Servicio de Urgencias, Centro de Salud
San Jerdénimo, Apurimac, agosto 2017. La metodologia del estudio
fue cuantitativa, método descriptivo, disefio correlacional de corte
transversal. La muestra fue de 85 pacientes. Se utiliza la encuesta
como instrumento y el cuestionario como herramienta. Los resultados
mostraron que: 34.12% calific6 el nivel relativo a la calidad de la
atencién de enfermeria, el 49,41% califico el nivel de reincidencia y
16,47% calific6 como malo y 27,06% se mostr6 completamente
satisfecho con el cuidado en-ja sala de emergencias. El 56.47% dice
estar moderadamente satisfecho y el 16.47% insatisfecho. Se
encontrd que existe una relacion positiva y directa entre las variables
calidad del cuidado de Enfermeria y la satisfaccién del paciente.
Concluy6 que segun el relato de Sherman. Se recomendo a la junta
directiva del Centro de Salud San Jerénimo, capacitar al personal de

enfermeria en calidad de atencion (21).

2.2 Bases tedricas

221

Calidad de atencion

Martinez et al. define que la calidad de atencion también
conocida como el cuidado de la enfermedad es brindar al usuario una
atencion oportuna, segura y competente, brindandole mayor beneficio

con un menor riesgo usando medios con mejor acceso, es la medida
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de los servicios de salud para la poblacion y las personas incrementa
la posibilidad de alcanzar los resultados de la salud deseados y son
conscientes con el conocimiento actual. Actualmente estos enfoques
de calidad de atencion en proceso sistematizados y estandarizados,
incluye una dimension técnica cientifica de los especialistas, Por lo
tanto, el cuidado médico implica el cuidado prestado por enfermeria,
donde la calidad del cuidado consiste en aspectos personales y
subjetivos como actitudes y valores, tanto de la institucion como del
enfermo, la calidad solo puede provenir de la prevencion y vision del
futuro en el trabajo del curso, asi como la implementacion de la

gestion del ciudadano (1).

La calidad de la atencién es la medida en que los servicios de
salud para individuos y poblaciones aumentan la probabilidad de
lograr resultados de salud y son consistentes con la experiencia
basada en evidencia. La calidad de la atencion incluye la promocion,
la prevencion, el tratamiento, la rehabilitacion y los cuidados
paliativos, y significa una calidad de atencién medible y continua a
través de la atencién basada en la evidencia. Hay que tener en cuenta
las pruebas. Preferencias de los usuarios del servicio: paciente y
comunidad. Se han descrito varios factores de calidad a lo largo de

las décadas (2).

De acuerdo con Lopez la calidad de la salud es una
caracteristica del establecimiento que puede alcanzarse en diferentes
medidas el cual se entiende como la consecucion del mejor beneficio.

La calidad de la atencion sanitaria origina, posibilita y asegura
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mejores grados de salud y bienestar para las personas. Por lo tanto,
la calidad no puede separarse de la salud misma, y las enfermeras,
como miembros del equipo de salud, deben desplegar una cultura de
calidad y participar en presentaciones para la mejora de la atencion.
Los procesos médicos modernos y su complejidad exigen la
codificacion y actualizacion constante de conocimientos basados en
los mejores conocimientos cientificos disponibles. Esto permitira a los
diferentes departamentos brindar servicios de calidad y mayor
seguridad para sus pacientes. La profesion de enfermeria, como
elemento fundamental del sistema de salud, se esta moviendo en esta
direccion, creando los medios para el cambio y dando sentido a los
esfuerzos para profesionalizar la enfermeria. Esta atencion es
dinamica, por lo que puede cambiar de acuerdo a las necesidades de
la poblacion. Personas necesitadas de una atencion de calidad,
teniendo en cuenta sus habitos, habitos y condiciones de salud, y las

habilidades necesarias para el diagndstico y tratamiento (22).

Santiago la calidad es multidimensional y puede caracterizarse
por aspectos principales. Su grado de presencia determina la calidad

de la atencion sanitaria prestada al paciente (23).

1. Desempefio técnico: La medida en que las actividades llevadas a
cabo por las instituciones de la salud y las instituciones se ajustan
a los estandares cumplen con las expectativas técnicas.

2. Acceso a los servicios: Significa la ausencia de barreras
geograficas, econdmicas, organizativas o linguisticas a los

servicios (por lo cual incluye el concepto de equidad).
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Efectividad de la atencion: La medida en que se han logrado
resultados o productos deseados.

Eficiencia en la prestacion del servicio: se refiere al uso de los
recursos para prestar un servicio.

Relaciones interpersonales: piense en la comunicacion efectiva
entre los proveedores de atencion meédica y los pacientes. Se
basan en la confianza, el respeto, la confidencialidad y la
capacidad de respuesta del paciente.

Continuidad de la atencion: se refiere al mismo proveedor de
atencién durante todo el tratamiento y derivaciones oportunas de
un proveedor a otro cuando se necesitan varios proveedores.
Seguridad: El grado en que se minimiza el riesgo de lesion,
infeccion u otros efectos secundarios. Este es un aspecto
importante de la calidad que estd recibiendo cada vez mas
atencién debido a la epidemia de VIH/SIDA.

Infraestructura fisica y comodidad: Ambos son parte de lo que a
veces se denomina conveniencia»; incluyen la apariencia fisica de
las instalaciones, la limpieza, la comodidad y la privacidad que se
brinda a los pacientes.

Eleccion: Considere la variedad de opciones disponibles para los
pacientes con respecto a proveedores, tratamientos o planes de
seguro segun sea apropiado y seguro. Unico en esta dimension es
el acceso del cliente a decisiones informadas.La calidad asistencial
es uno de los elementos clave a desarrollados por los equipos

directivos y por los profesionales sanitarios, con el objetivo de
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mejorar continuamente la practica de los cuidados que realizamos

y obtener la mayor satisfaccién de las personas y sus familias.

Mejorar la atencion médica para brindar servicios de mejor calidad

es una de las prioridades clave en la actualidad. Hoy en dia, la

mejora de la calidad a menudo se considera un tema estratégico

en la mayoria de las empresas, agencias gubernamentales y

organizaciones. Los servicios de salud y sus especialistas también

son responsables del tipo de servicio prestado, siendo la calidad

de la atencion un requisito ético (24).

2211

2.2.1.2

Dimensién profesionalidad

Es un componente importante de las caracteristicas
profesionales de los orientadores es la identidad
profesional, la cual tiene implicaciones para la planificacion
y disefio los cursos del programa que forma orientadores.
Los profesionales son consejeros, estan capacitados para
servicios profesionales para ayudar en el desarrollo y
crecimiento de individuos y grupos. Por lo tanto, una
caracteristica sobresaliente de la identidad profesional es
la capacidad de estos profesionales en ayudar y apoyar a

personas, grupos e instituciones (25).
Dimension de comunicacion

Dado que el trabajo profesional de los consejeros es
un trabajo realizado en un entorno de las relaciones

interpersonales en los medios de interaccion son la
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comunicacion escrita y verbal, donde se requiere promover
habilidades para comunicarse con altos niveles de claridad
y precision. Algunas de las habilidades para la
comunicacion interpersonal se caracterizan por la
demostracién, por parte de los orientadores, de las

siguientes habilidades, entre otras posibilidades (25).

Comprender y hablar con nitidez en todos los
niveles del lenguaje oral: rural, Coloquial, profesional y
urbano. Notificar informaciones relevantes, precisando los
detalles sobre los usuarios y participacion adecuada y
situaciones en que se encuentren. Ensefar a los usuarios
en “cémo y que informar” de manera clara de ellos mismo.
Hablar con fluidez con miembros de la familia, cliente
segun sea necesario. Ademas de comunicarse de manera
efectiva con recursos de la comunidad en funcion de

cliente (26).

Redactar en una expresion profesional adecuado a
las entrevistas de los informes escritos que se preparan
para el usuario. Documento por escrito, seguin las normas
de su practica de su centro, notas sobre los clientes, planes
descriptivos de intervencion y las historias clinicas para un
mejor alcance del trabajo profesional. Elaborar informes
técnicos escritos de la informacion de los casos como

referencia y otras instancias segun sea necesario (25).
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2.2.1.3

Por otro lado, el alumno orientador debe
desenvolver algunas habilidades cognoscitivas que
admitirdn acompafiar al cliente con eficacia y calidad.
Estas habilidades se comprenden como la aglomeracion
de habilidades originales que capacitan al estudiante para

comprender, trabajar y con el cliente en su conjunto (26).
Dimensién comodidad o confort

Comodidad del paciente: Este es un apoyo dirigido
a o aliviar el sufrimiento en condiciones que garanticen una

calidad de vida Optima (26).

Desde sus origenes hasta hoy, la Enfermeria ha
enfatizado que su funcién principal es la promocion del
confort. Sin embargo, al evolucionar desde sus origenes
verdaderamente filantrépicos, el establecimiento de salud
mas emblematico, el hospital, pasé a dictar una nocion de
comodidad basada en una légica y funcionalidad de
caracter comercial. Asi, la nociéon de comodidad a pas6 a
estar determinada por parametros externos al paciente,
segun uno de los servicios de salud, o que no siempre se
traduce en comodidad. El confort debe ser aprehendido a
la luz de lo establecido por los usuarios de los servicios de
salud, ya que la nocion de confort ocurre en estas
interacciones. En esta perspectiva, el enfermero y las

practicas del cuidado que son objeto de interaccion de
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estos usuarios y, en consecuencia, promueven el confort o

el malestar (27).
Dimension Actitud de enfermeria

Para Nightingale, la lactancia es un atributo
femenino. Para ella, ser enfermera significa ser
responsable del cuidado de alguien, y en las situaciones
sociales en las que se desenvuelve, esa responsabilidad

recae directa y enteramente en la mujer (28).

Nightingale agrega dos principios éticos mas a los
principios de la medicina tradicional, no hacer dafo y hacer
el bien: La fidelidad al paciente, incluye el comportamiento
del profesional sobre las confidencias hechas por el
paciente; y la veracidad principio de respeto obligatorio
aun cuando ponga al propio profesional en dificultad, como

en la admision de errores por omision (28).

La actitud de los enfermeros debe ser inclusiva,
matizada, sensible, respetuosa y solidaria con quienes los
cuidan, pues no soloson primordiales las destrezas
técnicas, sino también una Optima comunicacion con los

pacientes

(28).
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2.3 Marco conceptual

1. Enfermera: La enfermeria abarca el autocuidado y el cuidado de
individuos de distintas edades, grupos, familias y comunidades o que
gozan de buena salud y en todos los entornos (29).

2. Calidad: Es asegurar que los usuarios tengan servicios terapéuticos y de
diagnosticos adecuados con el fin de una atencion medica buena,
considerando cada factor y conocimiento del usuario de los servicios
médicos y consiguiendo un 6ptimo resultado, reduciendo asi los efectos
iatrogénicos y una éptima satisfaccion del usuario. (30).

3. CRED: EI MINSA mediante sus acciones en el pais tiene en cuenta al
CRED como un fundamental programa de prevencion, porque asegura el
desarrollo mejord en nifios y niflas menores de cinco afios (31).

4. Crecimiento: El proceso de aumento de la masa corporal de los seres
vivos, producidos por el incremento de la cantidad de células llamado
hiperplasia, en el caso de que las células aumenten su tamafio se
denomina hipertrofia. Se regula por componentes socioeconémico,
nutricionales, emocionales, culturales, neuroendocrinos y genéticos, etc.
(32).

5. Desarrollo: Es un procedimiento donde los seres vivos alcanzan
gradualmente la capacidad funcional de sus aspectos tales como
bioldgicos, psicologicas, cognitivas, nutricionales, ecoldgicas y culturales,
éticas y sociales. Esta influida por elementos culturales, genéticos, y
ambientales (32).

6. OMS: Una organizacion de las Naciones Unidas, encargado de

principales problemas de salud a nivel mundial. Por lo que, determina
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10.

estandares para una supervision de atencion médica, enfermedades y
medicamentos, asimismo realiza programas de educativos e
investigacion, asi como también publica informes cientificos y articulos
(33).

MINSA: ElI Ministerio de Salud tiene como propdsito prevenir
enfermedades, promueve la salud, dignidad del individuo, garantizando
una atencion integral a todas las personas de la nacion proponer y liderar
orientaciones de politicas de salud (34).

OPS: Es la organizacion panamericana de salud dedicada a la salud
publica en las Américas, tiene como finalidad asegurar que todos tengan
la accesibilidad a una atencion de calidad, mediante sus actividades
apoyan y promueven el derecho a la salud (35).

Control: Los controles de salud son las revisiones periddicas que se
realizan al nifio con la finalidad de evitar que se presenten enfermedades
y detectar los primeros signos de signos de posibles anomalias que
puedan aparecer. Hay enfermedades que, al principio, pueden dar pocos
sintomas y, cuando se manifiestan con claridad, estdn avanzadas y su
tratamiento es méas complicado (36).

Centro De Salud: Vienen a ser estructuras funcionales y fisicas que
permiten la atencién, siendo establecimientos de primer nivel, donde se
coordina, es completa, global, permanente y continuo, se fundamenta por
el trabajo en equipo de los profesionales de salud y no sanitarios que

trabajan en el mismo lugar (37).

39



11. Consultorio: Son centros de salud, sin la necesidad de ser un
establecimiento de salud, donde prestan atencién de salud que no son
especializadas en el marco de atencién de primer nivel (37).

12. Triaje: Un proceso que admite administrar los riesgos clinicos
administrando de manera adecuada y completa la serie de demandas y

requerimientos clinicos que sobrepasan los recursos (38).
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3.1

3.2

3.3

CAPITULO 1l
METODOLOGIA DE INVESTIGACION
Hipotesis
Por ser un estudio descriptivo, no se plantea hipotesis general como

especificas, ya que no son necesarias para la investigacién descriptiva, cuyo

objetivo principal es recopilar informacién (39).
Método

El método de investigacién es deductivo porque parte de casos
generales para deducir hechos especificos, distinguiendo asi de mayor a

menor (39).
Tipo de investigacion

El tipo de investigacion es basica o denominada investigacion pura
porque, en este tipo de investigaciones ningun problema esta y no puede ser
resuelto, por lo que ayuda a la base teorica para otro tipo de investigaciones
en este tipo de investigaciones, se puede desarrollar tesis explicativa,

descriptivos o correlacionales (39).
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3.4 Nivel o alcance de investigacion

El estudio tiene un nivel descriptivo porque permite la probabilidad de
predecir un evento incluso de manera fundamental, asi como definir

caracteristicas, propiedades, objetos o cualquier fenébmeno (39).
3.5 Disefio de investigacion

El disefio de la investigacion es no experimental porque en este disefio,
no hay estimulos o requisitos experimentales a los que se someten las

variables de estudio (39).

Donde:

- M: muestra

- O: observacion
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3.6 Operacionalizacion de variables

Variables Dimensiones Indicadores items Escala de
medicion

Calidad de Dimension 1: Profesionalidad - Preparacion del profesional de ltems Adecuado
atencion Enfermeria (1-5)

Es un componente significativo de las | - Conocimientos de la enfermera Regularmente
Calidad de | caracteristicas profesionales de los | - Interés de la enfermera en la adecuado
atencién o/el | orientadores se relaciona con la identidad | atencion
cuidado de la | profesional. - Comprendi6 la informacion del Inadecuado
enfermera es cuidado a su nifio
brindar al usuario | Dimension 2: Comunicacion - Le llamo por su nombre ltems
g;g rtuna ::;SE?;O; Pc_)r cuanto el trabajo pro_fesional de los afgr;g;aeﬁclligersonal de Enfermeria | (6 —11)
competeﬁte orlentadores es un traba!o dado en un | _ Recibié informacién del cuidado al
brindan dole, ol ambiente de relat_:lones_ mterperrjsonales nifio
mayor beneficio | <" el c_ual .?l medio de |n.terac<:|on es la ) _ Intimidad por parte de la enfermera
con el menor riesgo comunicacién verbal, escrita y gestual.
utilizando los | Dimensién 3: Comodidad y confort - Preocupacion del confort por parte | ltems
gn_edlos_bl Es atencion al paciente destinado a dilabgnf?rmega d | (12 - 186)

ISponIoles. prevenir o aliviar el sufrimiento en -t mblentes adecuados para fa

condiciones que garanticen una calidad atencion y espera

de vida dptima, asi como los ambientes y

salas de espera.

Dimension 4: Actitud - Valoracion de la atencion de ltems

enfermeria (17 = 22)

La actitud de la enfermera debe de estar
matizada de tolerancia, sensibilidad,
respeto y amor hacia el ser humano que
se cuida.

- Valoracion del trato en la atencidn
de la enfermera
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3.7 Poblacion, muestray muestreo

Poblacion: La poblacién estuvo conformada por 223 madres de nifios menor a 1
ano que acuden al Consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud
San Jerénimo 2022.

Muestra: La muestra que conforma el estudio fue de142 madres de nifios menores
de 1 afo que acuden al Consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Centro de
Salud San Jeronimo 2022.

Muestreo: Para el calculo de muestra se uso el método probabilistico. El nivel de
confianza con el que se trabajo fue el 95% y un margen de error del 5%.

B 1.962 x 0.5 = 0.5 = 223
223 —1x0.052%1.962 0.5 % 0.5

n

Donde;|
¢ Z=valor del nivel de confianza (95%) varianza de 1.96
¢ P=proporcion de referencia cunado no se tiene un estudio previo se asume
el 50%.
¢ Q= Proporcion enterada
¢ [E= Margen de error=0.05

¢ N= Universo o poblacion total= 223
n=142

3.8 Técnicas e instrumentos

La técnica sera la encuesta, las encuestas se basan en cuestionarios
0 en un grupo de interrogaciones disefiadas para conseguir informacién de

los individuos (40).

44



El instrumento sera un cuestionario, que se entiende como una serie
de interrogaciones trazadas para crear la informacion necesaria para cumplir

con los propdésitos de una investigacion (40).

El instrumento para medir la Calidad de atencion en enfermeria fue
elaborado por la autora de la investigacion Rosa Vasquez Chachayma, quien
al realizar una busqueda y andlisis de la bibliografia respecto al tema
dimensiona la variable es 4 dimensiones donde: Profesionalidad (5 items);
Comunicacion (6 items); Comodidades o Confort (5 items) y Actitud de la
enfermera (6 items) que hacen un total de 22 preguntas cerradas en una

escala tipo Likert.
Baremos:

- Inadecuado 22 - 51 puntos
- Regularmente adecuado 52 - 81 puntos

- Adecuado 82 - 110 puntos

Validez: La validez del constructo se realiz6 por medio del juicio de 3 expertos
que fueron especialistas del tema de estudio, al final de la revisién del
instrumento los expertos determinaron que es valido para su uso en el estudio

(Ver anexo 6).

Fiabilidad: Para determinar la fiabilidad del cuestionario, primero se realizé
una encuesta piloto a 15 participantes que no fueron parte del estudio, donde
se realizo el analisis mediante el software SPSS mediante una matriz de datos
(Ver anexo 5), al final del analisis por medio de la prueba de alfa de Cronbach,
se obtuvo un valor de alfa de 0.811 del cual se determind que tienen una alta

fiabilidad
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3.9

3.10

Alfa de Cronbach N de elementos

0.811 22

Consideraciones éticas

Este proyecto de investigacion se ha realizado considerando la ética
en anoénimo, es decir, los colaboradores no brindaron sus datos personales
gue pueda ser prejuicioso para su bienestar psicoldgica, social, personal y
laboral. A continuacion, se brind6 un consentimiento informado, explicandoles
el propdsito de la investigacion. Asimismo, los resultados no seran difundidos

en otros espacios que no son académicos.
Procesamiento estadistico

La regularizaciéon de la informacion se logra a través del instrumento a
medida que continta la recopilacion de datos mediante la organizacion y
sistematizacion de los datos, la generacidon de tablas y graficos posterior a
ello se exporta al Word 2018, y luego continuamos desagregando y

extrayendo el resultado a través de la recopilacion de datos.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

Tabla 1. Frecuencia de la calidad de atencion

Valoracién Frecuencia (fi)  Porcentaje (%)
_ Inadecuado 7 4.9
Caggad Regularmente adecuado 109 76.8
atencion Adecuado 26 18.3
Total 142 100.0

En la tabla 2 se muestra el nivel de calidad de atencion por parte del
profesional de enfermeria en el consultorio CRED, cuya atencion fue
percibida por las madres, donde el 76.8% opinaron es regularmente
adecuada, 18.3% opinaron que es adecuada y solo un 4.9% mencionaron

gue es inadecuada.
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Figura 1. Frecuencia de la calidad de atencion

Porcentaje

Inadecuado  Regularmenie Adecuado
adecuado

Calidad de atencion

Tabla 2. Frecuencia del nivel de profesionalidad

Valoracion Frecuencia (fi)  Porcentaje (%)
Inadecuado 24 16.9
Regularmente
Profesionalidad adecuado 82 577
Adecuado 36 25.4
Total 142 100.0

En la tabla 3 se muestra el nivel de profesionalidad por parte del
profesional de enfermeria en el consultorio CRED, cuya percepcién fue por
parte de las madres, donde el 57.7% de madres opinaron que se encuentran
en un nivel regularmente adecuado, 25.4% lo perciben en un nivel adecuado

y el 16.9% en un nivel inadecuado.
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Figura 2. Frecuencia del nivel de profesionalidad

Porcentaje

Inadecuado Regularmente  Adecuado
adecuado

Profesionalidad

Tabla 3. Frecuencia del nivel de comunicacion

Valoracion Frecuencia (fi)  Porcentaje (%)
Inadecuado 9 6.3
o Regularmente 106 74.6
Comunicacion adecuado
Adecuado 27 19.0
Total 142 100.0

En la tabla 4 se muestra el nivel de comunicacién por parte del
profesional de enfermeria en el consultorio CRED, cuya percepcion fue por
parte de las madres, donde el 74.6% indicaron que el nivel comunicativo de
las enfermeras es regularmente adecuado, el 19% opinaron que si es

adecuada y solo un 6.3% opinaron que es inadecuada.
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Figura 3. Frecuencia del nivel de comunicacion

Porcentaje

Inadecuado Regularmente  Adecuado
adecuado

Comunicacion

Tabla 4. Frecuencia del nivel de comodidad o confort

Valoracién Frecuencia (fi)  Porcentaje (%)
Inadecuado 19 13.4
. Regularmente
Comggrlgg:jtes o adecuado 96 67.6
Adecuado 27 19.0
Total 142 100.0

En la tabla 5 se muestra el nivel de comodidad o confort que brinda
el centro de salud en el consultorio CRED, cuya percepcién fue por parte de
las madres, donde el 67.6% de las madres perciben que el establecimiento
de salud es regularmente adecuado a la hora de recibir la atencién, el 19%
de las madres opinaron que si son adecuadas y el 13.4% opinaron que son

inadecuadas.
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Figura 4. Frecuencia del nivel de comodidad o confort

Porcentaje

Inadecuado  Regularmente  Adecuado
adecuado

Comodidades o Confort

Tabla 5. Frecuencia del nivel de actitud de enfermeria

Valoracion Frecuencia (fi)  Porcentaje (%)
Inadecuado 18 12.7
. Regularmente adecuado 89 62.7
Actitud Adecuado 35 24.6
Total 142 100.0

En la tabla 6 se muestra el nivel de actitud por parte del profesional
de enfermeria en el consultorio CRED, cuya percepcion fue por parte de las
madres, donde el 62.7% de madres opinaron que presentan una actitud
regularmente adecuada, el 24.6% mencionaron que es adecuada y solo un

12.7% opinaron que es inadecuada.
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Figura 5. Frecuencia del nivel de actitud de enfermeria

Porcentaje

Inadecuado Regularmente Adecuado
adecuado

Actitud

4.2 Discusion de Resultados

Hoy dia las instituciones de salud, reconocen a la calidad como un
proceso de mejoramiento continuo, que promete buenos resultados. En este
contexto, el mejoramiento de la calidad es una idea revolucionaria en el
campo de la salud, con lo cual se busca elevar el nivel de atencion,
independientemente de cuan bueno sea en la actualidad. Para ello, se
requiere que los establecimientos de salud no so6lo cumplan con los

estandares, sino cumplan con la satisfaccion a la hora de la atencion (41).
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Donde los resultados encontrados en base al objetivo general demostraron que el
76.8% de las madres opinaron que la calidad de atencion es regularmente
adecuada y el 18.3% mencionaron que es adecuada. En ese sentido hallazgos
similares fueron encontrado en el estudio de Montero et al. quienes investigaron la
calidad de la atencion, donde concluyen que 75% de los encuestados perciben la
calidad en un nivel regular (13). Mientras que Rojas y Salazar en su trabajo de
investigacion se concluyd que la intervencion de Enfermeria que se realizé tuvo
efecto en las madres, ya que se observé que la calidad de atencion mejord
considerable, lo cual es algo positivo tanto para las madres como para el personal
de Enfermeria, ya que ellas son las encargadas del cuidar y controlar
adecuadamente el crecimiento y desarrollo del nifio (17). Asimismo, Ledn en su
investigacién sobre la calidad de cuidados de enfermeria, 43.9% de madres
opinaron que la calidad de atencion es regular y que este se ve influenciado por la
calidad de profesionalidad de la enfermera, ya que ello se observa siempre en cada

accion de atencion que se brinda (18).

Vera en su estudio sobre calidad de atencidn del profesional de enfermeria, se
obtuvo como resultados que la Calidad de atencion del profesional de Enfermeria,
en la percepcion de las madres, es Adecuada en un 82,9% (19). Finalmente,
Saravia y Calmazo sobre su estudio mencionan que la calidad de atencion estara
siempre en vinculo con las fortalezas y debilidades que involucran la disponibilidad
y capacitacion de recursos humanos, adopcion de protocolos de evaluacion y
seguimiento, de insumos y variables estructurales relacionados con infraestructura

y apoyo intersectorial dentro de un establecimiento de salud (15).

La calidad del cuidado es un desafio constante en la profesion de

enfermeria, no sélo por los componentes y procesos estructurales, sino
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también por los responsables de desarrollar esos procesos y de interactuar

con los usuarios/pacientes que atiende (38).

En cuanto al primer objetivo especifico, el 57.7% de madres opinaron
gue el nivel de profesionalidad de las enfermeras se encuentra en un nivel
regularmente adecuado. Hallazgos similares en el estudio de Vera quien en
la dimensién profesionalismo del personal de enfermeria evidencio que es
adecuado un 82,9% de las madres participantes (19). Asimismo, Villena en la
primera dimension sobre la profesionalidad de enfermeria se obtuvo el 68%
refieren ser adecuada. Esta medida esté relacionada con la formacion de la
enfermera, el modo en que realiza su trabajo y caracteristicas importantes
como el disefio de los procedimientos, su integridad, eficiencia y empatia

hacia la madre y el nifio (16).

De acuerdo al segundo objetivo especifico, el 74.6% de las madres
indicaron que el nivel comunicativo de las enfermeras es regularmente
adecuado. Resultados similares fueron evidenciados en el estudio de Vera
guien concluye que el 80% de las participantes indicaron que el profesional
enfermero si comunica sobre la atencion y al momento del mismo (19).
Asimismo, Villena de su estudio concluye que 70% de las madres opinaron
gue el profesional enfermero explicaba sobre procedimientos a realizar y

acerca de las vacunas (16).

Segun el tercer objetivo especifico, el 67.6% de las madres perciben
gue el establecimiento de salud es regularmente adecuado a la hora de recibir
la atencion. Resultados similares en el estudio de Vera donde el 70% de las
madres manifestaron sentir comodidad por la atencion brindada por el
personal y ademas sienten confort por las instalaciones del establecimiento
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de salud (19). Por otro lado, Villena indica que 62% de las madres
participantes confirman la preocupacion de las enfermeras en cuanto el
confort. La comodidad proporcionada por las enfermeras suele estar limitada
por lo que la administracion proporciona en términos de infraestructura, lo que
significa que las madres aprecian un entorno en el que el centro de salud esta
mal ventilada o mal iluminada, y las enfermeras no pueden marcar la

diferencia ni obtener mucha satisfaccion (16).

De acuerdo al cuarto objetivo especifico, el 62.7% de madres opinaron
gue las enfermeras presentan una actitud regularmente adecuada. Hallazgos
similares fueron evidenciados por Villena donde el 56% de las madres
opinaron que las enfermeras presentaron buena actitud a la hora de la
atencién (16). Asimismo, Vera en su estudio encontré6 que 92.3% de las
madres menciona que es adecuada la actitud del profesional de enfermeria.
Esto se debe a que los valores y los conocimientos de las enfermeras

desempeiian conjuntamente un papel muy importante en los cuidados (19).
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CONCLUSIONES

En relacion al objetivo general, 76.8% de las madres opinaron que la calidad
de atencion es regularmente adecuada, de los resultados se infiere que las
madres Calificaron la calidad de la atencibn como rutinaria porque
consideraron que las enfermeras no brindan los materiales educativos
necesarios para promover comportamientos saludables, no suelen hablar
sobre temas de su interés y no suelen informar sobre la salud de sus hijos.
En cuanto al primer objetivo especifico, el 57.7% de madres opinaron que el
nivel de profesionalidad de las enfermeras se encuentra en un nivel
regularmente adecuado, de ello se infiere que esta percepcién se deba a
que el personal de enfermeria aun le falte mejorar su toma de decisiones, la
disposicion para el nifio (a), capacidad diagnéstica de necesidades,
resolucién de problemas frente a la atencién.

De acuerdo al segundo objetivo especifico, el 74.6% de las madres indicaron
que el nivel comunicativo de las enfermeras es regularmente adecuado, de
ello se infiere que es necesario que las enfermeras deben mejorar esta
habilidad ya que posibilita el reconocimiento de las necesidades
individuales, el establecimiento de una relacion interpersonal significativa.
Segun el tercer objetivo especifico, el 67.6% de las madres perciben que el
establecimiento de salud es regularmente adecuado a la hora de recibir la
atencion, de ello se infiere que el centro de salud no cumple con los
estandares de calidad de atencion, donde la comodidad a la hora de espera
y en el ambiente de atencion deben ser 6ptimos y seguros para la madre y

su menor hijo.

56



De acuerdo al cuarto objetivo especifico, el 62.7% de madres opinaron que
las enfermeras presentan una actitud regularmente adecuada, de ello se
infiere que la enfermera debe afianzar mas esta habilidad de ser més
empética con la madre y su hijo (a), mostrar interés en la atencion y

paciencia con el nifio al que se atiende.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda al Centro de Salud San JerGnimo, proporcionar una
formacién de enfermeria de calidad por medio de capacitaciones con el
objetivo de mejorar la calidad de los cuidados mediante una buena
comunicacién, empatia y la profesionalidad en el cuidado del nifio.

Se recomienda al centro de salud San Jerénimo desarrollar mensualmente
reuniones con todas las enfermeras para analizar cdmo se brinda el cuidado
a los hijos de madres que acuden a servicio CRED y con ello buscar mejoras
por medio del trabajo en equipo y estrategias para reducir los tiempos de
espera.

Al centro de salud San Jeronimo disefiar estrategias encaminadas a la
capacitacion de las enfermeras en temas de atencion de calidad, el trato
amable hacia las usuarias y con ello poder contribuir a la satisfaccién de las
madres y a un mejor apego a las visitas de la atencién CRED.

Al centro de salud San Jer6nimo, mejorar los ambientes de atencidn
mediante gestiones y requerimientos adecuados para el &rea CRED, ya que
ello ayudara a brindar una calidad optima y adecuada mediante atenciones
integrales con los distintos materiales para una buena atencion.

La calidad de la atencion a los nifios menores de 1 afio es una prioridad
maxima en todas las actividades en materia de salud, por lo que es
necesario fortalecer a los trabajadores de la salud en términos de
profesionalismo, comunicacion y actitudes, y desarrollar conciencia y buen

comportamiento.
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ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

Recursos

- Materiales: Equipo de bioseguridad, guantes, mascarilla, mandilén, gorra,

lapiceros, tabla de anotar, papel bon, fotocopias, pasaje, alimentacion.
- Tecnologicos: internet, laptop, impresora, telefono movil, Word, Excel, SPSS.
- Humanos: Investigador y Asesor.

- Financieros: Financiado por el investigador

Cronograma de actividades

Enero | Febrero | Marzo Abril Mayo Junio
Actividades
11213/411|2(3(4(1|2|3/4|/1]2|3|4(1(2/3|4(1/2|3|4
Opinion del
proyecto y <3 %l %l x| x
desarrollo del
plan
Desarrollo del <xlx!x
proyecto
Recoleccion de <l x| x| x
datos
Sistematizacion x| x| X|x
Analisis e
) ., x| x| X|x
interpretacion
Conclusiones X|xX|x|x

Elaboracion del
informe
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Presupuesto y Financiamiento

Presupuesto
Codigo| Descripcion Umggic:i:e Cantidad | Costo unitario | Costo total
1 Recursos materiales
1.1 | Mandilén unidad 6 S/10.00 S/60.00
1.2 | Mascarilla unidad 10 S/1.00 S/10.00
1.3 | Guantes unidad 3 S/3.00 S/15.00
1.4 |Gorra unidad S S/4.00 S/20.00
1.5 |Lapiceros unidad o0 S/1.00 S/50.00
16 |motar | unidad > S/5.00]  $/50.00
1.7 | Papel bon paquete 4 S$/6.00 S/24.00
1.8 | Fotocopias unidad 400 S/0.10 S/40.00
1.9 |Anillados unidad 4 S/3.50 S/14.00
1.10 | Alimentacién Dia 25 S/8.00| S/200.00
1.11 |Pasajes paquete 1 $/2.00| S/200.00
2 Recursos tecnoldgicos
2.1 |Internet Mes 1 S/80.00 S/80.00
2.2 | Laptop Mes 1 S/50.00 S/50.00
2.3 | Teléfono movil Mes 1 S/80.00 S/80.00
2.5 |Impresora Mes 1 $/100.00] $/100.00
3 Recursos humanos
3.1 | Ayudante Mes 2 S/600.00| S/1,200.00
4 Otros
4.1 | Servicio de luz mes 6 S/50.00 S/300.00
4.2 | Ofros gastos mes 1 S/100.00 S/100.00
Total S/2593,00

Financiamiento

El financiamiento del estudio es por la investigadora.
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Anexol: Matriz de consistencia

Problemas Hipotesis Objetivos Variables | Dimensiones Indicadores items Escala de Método
medicion

Problema General No se Objetivo General Calidad de | Profesionalidad | - Preparacion del items Adecuado Deductivo

¢,Coémo es la calidad de | plantea Identificar la calidad de | atencion profesional de (1-5)

atencién en enfermeria atencion en enfermeria Enfermeria Regularmente

en la percepcién de en la percepcion de - Conocimientos de adecuado

madres de nifos madres de nifos la enfermera

menores a 1 afio que menores a 1 afio que - Interés de la Inadecuado

acuden al consultorio de acuden al consultorio de enfermera en la

crecimiento y desarrollo crecimiento y desarrollo atencion

en el Centro de Salud en el Centro de Salud - Comprendié la

San Jeronimo, San Jerénimo, informacion del

Andahuaylas 20227 Andahuaylas 2022 cuidado a su nifio

Problemas Especificos Objetivos Especificos Comunicacion | - Le llamo por su items

- ¢Cual es el nivel de - Conocer el nivel de nombre (6 -

profesionalidad en la profesionalidad en la - Conocia al personal | 11)

atencién de enfermeria atencion de enfermeria de Enfermeria que le

en la percepcion de en la percepcion de atendié

madres de nifnos madres de nifos - Recibid informacion

menores a 1 afio que menores a 1 afio que del cuidado al nifio

acuden al consultorio de acuden al consultorio de - Intimidad por parte

crecimiento y desarrollo crecimiento y desarrollo de la enfermera

en el Centro de Salud en el Centro de Salud Comodidad y - Preocupacion del items

San Jerénimo, San Jeronimo, confort confort por parte de | (12 -

Andahuaylas 20227 Andahuaylas 2022 la enfermera 16)

- ¢Cudl es el nivel de - Conocer el nivel de - Ambientes

comunicacién en la comunicaciébn en la adecuados para la

atencion de enfermeria atencion de enfermeria atencion y espera

en la percepcion de en la percepcion de Actitud - Valoracion de la items

madres de nifnos madres de nifos atencion de (17 -

menores a 1 afio que menores a 1 afio que enfermeria 22)

acuden al consultorio de
crecimiento y desarrollo
en el Centro de Salud
San Jerénimo,
Andahuaylas 20227

acuden al consultorio de
crecimiento y desarrollo
en el Centro de Salud
San Jerénimo,
Andahuaylas 2022

- Valoracion del trato
en la atencion de la
enfermera
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- ¢Cual es el nivel de
comodidad y confort en
la atencién de
enfermeria en la
percepcion de madres
de nifios menores a 1
afio que acuden al
consultorio de
crecimiento y desarrollo
en el Centro de Salud
San Jerénimo,
Andahuaylas 20227

- ¢Cual es el nivel de
actitud del profesional en
la atencién de
enfermeria en la
percepcion de madres
de nifios menores a 1
afio que acuden al
consultorio de
crecimiento y desarrollo
en el Centro de Salud
San Jerénimo,
Andahuaylas 20227

- Conocer el nivel de
comodidad y confort en
la atencion de
enfermeria en la
percepcion de madres
de niflos menores a 1
afio que acuden al
consultorio de
crecimiento y desarrollo
en el Centro de Salud
San Jerénimo,
Andahuaylas 2022

- Conocer el nivel de
actitud del profesional
en la atencibn de
enfermeria en la
percepcion de madres
de niflos menores a 1
afio que acuden al
consultorio de
crecimiento y desarrollo
en el Centro de Salud
San Jerénimo,
Andahuaylas 2022
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Tipo, Nivel y Disefio de la | Poblaciény muestra Técnicas e instrumentos Estadistica
investigacion
Tipo La poblacion estuvo conformada por | Técnica - Encuesta Se trabajé bajo la estadistica

El tipo de estudio fue Basico

Nivel

El nivel del estudio fue Descriptivo

Disefio
El disefio del estudio
experimental

fue No

A 4

M Ox

Donde:
Ox: Calidad de atencion
M: Muestra

223 madres de nifios menor a 1 afio
gue acuden al Consultorio de
Crecimiento y Desarrollo del Centro
de Salud San Jer6nimo 2022.

La muestra es de 142 madres de
nifilos menores de 1 afo

Instrumento - Cuestionario

descriptiva por el niUmero de variable.
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Anexo 2: Instrumento de recoleccién de informacién

TITULO: Calidad de atencion en enfermeria en madres de nifilos menores a 1 afio
gue acuden al Consultorio de Crecimiento y Desarrollo en el centro de

San Jerénimo 2022
INSTRUCCIONES:

A continuacion, se le presenta una serie de preguntas que tienen 5 posibles
respuestas de las cuales usted respondera lo que crea conveniente, sobre la base

de las alternativas que se presentaran a continuacion:

Siempre Casi siempre A veces Casi nunca Nunca
1 2 3 4 5

CALIDAD DE ATENCION EN ENFERMERIA

N° PROFESIONALIDAD 112,34]|5

El personal de enfermeria se encuentra en la
capacidad de saber como se siente UD y su nifio (a)
La enfermera ha considerado y respetado las
2 | preferencias religiosas o0 espirituales de UD al
momento de la atencion.

Siente que la enfermera al momento de la atencion
entrega algo propio que la distingue de las otras.
Considera que el personal de enfermeria tenia
4 | conocimientos sobre el material técnico (aparatos) del
gue disponia para la atencién de su nifio (a)

Las atenciones realizadas por el personal de
5 | enfermeria son los requeridos y adecuados para hijo

(@)

COMUNICACION

El personal de enfermeria permanecia atento ante
cualquier consulta que UD realiz6

El Personal de Enfermeria, ¢ Le llamaba por su nombre
a UD y su nifio (a)?

g | El Personal de Enfermeria, ¢Le inspiraba confianza?

¢Cuando la Enfermera le iba a realizar algun
procedimiento a su nifio (a), le comunicaba?
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10

La comunicaciéon de los resultados es comunicada de
forma oportuna, clara y precisa

11

Comprendié la informacién que le proporcionaba el
personal de enfermeria sobre la salud de nifio (a)

COMODIDADES O CONFORT

12

El servicio de CRED cuenta con ambientes o unidades
de atencién amplios y comodos para la atencion de su
hijo (a)

13

La atencion enfermera — paciente es intima y favorable

14

En el ambiente de espera del servicio CRED cuenta
con el inmobiliario necesario para su comodidad

15

La Enfermera, ¢Ha preservado la intimidad durante la
atencion a su nifio(a)?

16

¢El consultorio de CRED se encuentra limpio y con
todos los materiales para la atencion de su hijo o (a)?

ACTITUD

17

La enfermera responde inquietudes de la madre
durante el examen fisico

18

La enfermera brinda consejos sobre importancia de la
lactancia, higiene, alimentacion, suefio en su menor
hijo (a).

19

La enfermera es paciente durante los procedimientos
realizados a su hijo (a)

20

La enfermera muestra buen caracter durante la
consulta haciendo sentir bien a UD y su hijo (a)

21

La enfermera esta atenta durante las consultas de la
madre

22

Usted y su hijo reciben un trato amable por parte de la
enfermera.
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Anexo 3: Consentimiento informado

Buen dia soy bachiller en Enfermeria; Bach. Rosa Vasquez Chachayma,
egresados de la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Tecnoldgica
de los Andes, estamos realizando una investigacion que titula: “Calidad de
atencidon en enfermeria en la percepcién de madres de nifios menores a1 afio
gue acuden al consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro de Salud
San Jerénimo, Andahuaylas 2022.”, con el objetivo de Identificar la calidad de
atencién en enfermeria en la percepcion de madres de nifios menores a 1 afio que
acuden al consultorio de crecimiento y desarrollo en el Centro de Salud San
Jerénimo, Andahuaylas 2022

Por ello solicitamos su colaboracion en el estudio, en el sentido de brindarnos su
consentimiento y autorizacion voluntaria en el estudio, con la garantia de que no se
afectara su salud fisica, psicoldgica y moral, ya que toda la informacién brindada
por usted serd maneja correctamente de forma confidencial, respetando su
privacidad, su informacién es de uso exclusivo de los investigadores. Usted podra
realizar las preguntas necesarias y también solicitar informacion acerca de los
resultados de la investigacion.

La aplicacion de los instrumentos tendra un tiempo promedio de durante 15
minutos.

Firma del Consentimiento

He leido la informacion, asimismo me han dado las facilidades de hacer preguntas
y todas me han dado respuesta satisfactoria. Estoy de acuerdo con los puntos
indicados en este documento y decido participar de forma voluntaria en la
investigacién que aqui se describe, por lo cual firmo en sefial de conformidad.

San Jerénimo....de.............cciin... del 2022

Firma de la Madre
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Anexo 4: Base de datos

Actitud

Confort

Comunicacioén

9 (10|11|12|13|14|15(16|17|18|19|20 |21 | 22

8

Profesionalidad

4

4

3

2

No

10
11
12
13
14

15|14 |14 | 4
16
17

18 | 4 | 4
19

20
21

22 | 4|4

23

24 | 4 | 4
25

26
27
28
29

30 | 4| 4

31

32

33

34
35
36

37 | 4 | 4

38
39
40

41

42
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4

4

43

44

45 | 4 | 4 | 4

46

47

48

49

50
51

52

53
54
55
56

57|14 |4 |4
58
59
60
61

62

63
64

65

66
67

68
69

70 | 4| 4
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72
73
74
75
76
77
78
79
80
81

82
83

84
85
86
87
88
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4

4

4
2

4

1

2

2

4

4
4
4

2
2
2
3

2
3
2
3
4

1
2
2
2
3
4
3
4
3

3
4
4
3
2
2
3
3

2
2
3
2
3
3
3

89

90 44| 4

91

92
93

94 | 4 | 4
95
96
97

98
99

100| 4

101| 1

102| 2

103| 2

104| 4|4 | 4

105| 2

106 | 4

107 | 3

108 | 4

109 | 2

110| 4

111 1

112 | 3

113 | 4

114 2

115| 2

116 | 3

117 | 1

118 | 4

119 4 | 4 | 4

120 | 4

121 | 3

122 | 2

123| 5

124| 4

125| 1

126 | 3

127 | 4

128 | 4

129| 2

130| 5

131| 4

132| 4

133| 5

134| 2
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4

4

2

4

4

4
3
4
3

3
2
3

135| 2

136| 5

137| 1

138 | 4

139 4 | 4 | 4

140 | 4

141 | 3

142 | 4
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Anexo 5: Prueba de confiabilidad del instrumento

Tabla 6. Matriz de datos de prueba piloto

11443 [(3|4(4|4(4|1(4|4|4|3(4|4(4|2(4|4|3|4|4
2(4|14(3|4(4|3(4|2(4|4(4|3(4|3(3|4(4|3|43|4 4
3(3(4(4(3|1|4|4|4|4|3(4(3(4[(4[|3|3|4|3|2|4|4|4
413(3|/!3(3[/4(3|3(3|3(3[3(3/3|3[3|3[3|3[3|3[3]3
514|444 (3[4(4(4(4|14|3|4(4(4(2|4(4|4|3|4|4 )4
6|3(3(3(4(3(3[3{3|3|3|3|3|4|3(3[3[3[3[3(3[3]3
7(4|14(4|3(4|14(3|4(3|4(3|4(3|5(4|3|4|2|44|4 )4
8(3(3/3[3(3|3|3|3|3|3(3(3(3[3[3(3[3|3|3|3|3/3
91443434444 |3[4|(4[(4|14[(3|4[4|3[4|4[3]|4
10/3|3(3|3(3|3|3[3|3[4|3[3|3[4|3(3|3[3|4|3|3|3
11(3|3(3|4|3|3|4|3|3[4|3[3|3[3|3(3|4(3|3[3|3|3
12(3|3(3|4|(4|3|3[3|3[3|3[3|3[4|3(3|3(4|4(3|3|3
13|44 (3 |4 (4|4 |3|4|4[(4|4(4|14[(3|4(3|4(4|4|2|4|4
14113 (4|3|3|4|4|3|3[(3|3[(2|2(3|4(4|4(3|3(4|4|4
15/4 (4 (3 (4(4(4|3|4|3|4[(1(4(4(3|2|3|4|4[4[4|3|4
Tabla 7. Prueba de Alfa de Cronbach
Alfa de Cronbach N de elementos
0.811 22
Tabla 8. Estadistica por items de Alfa de Cronbach
Correlacion CAIfade .
total de ronbach si
clementos el elemento
corregida S€ h"?‘
suprimido
El personal de enfermeria se encuentra en la capacidad de saber como 0.596 0.789
se siente UD y su nifio (a)
La enfermera ha considerado y respetado las preferencias religiosas o 0.920 0.780
espirituales de UD al momento de la atencién ' )
Siente que la enfermera al momento de la atencion entrega algo propio 0.239 0.809
que la distingue de las otras.
Considera que el personal de enfermeria tenia conocimientos sobre el
material técnico (aparatos) del que disponia para la atencion de su nifio 0.242 0.809
G
Las atenciones reali_zadas por el personal de__enfermerl’a son los 0.014 0.827
requeridos y adecuados para hijo (a)
El personal de enfermeria permanecia gtgnto ante cualquier consulta que 0.711 0.789
UD realizo
El Personal de Enfermeria, ¢ Le II?Q;Sba por su nombre a UD y su nifio 0.307 0.807
El Personal de Enfermeria, ¢ Le inspiraba confianza? 0.531 0.795
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¢ Cuando la Enfermera le iba a realizar algun procedimiento a su nifio (a),

. 0.178 0.816
le comunicaba?
La comunicacion de los resultados es cpmunlcada de forma oportuna, 0.434 0.801
claray precisa
Comprendié la informacién que le proporcionaba el personal de
. o 0.178 0.816
enfermeria sobre la salud de nifio (a)
El servicio de CRED cuenta con ambientes o unidades de atencion
. . > - 0.696 0.787
amplios y comodos para la atencion de su hijo (a)

La atencién enfermera — paciente es intima y favorable 0.428 0.801

En el ambiente de espera del servicio CRED cuenta con el inmobiliario
i . 0.351 0.805

necesario para su comodidad
La Enfermera, ¢Ha preservado_l~a intimidad durante la atencion a su -0.040 0.824
nifio(a)?

¢El consultorio de CRED se encuentra limpio y con todos los materiales

P - 0.423 0.802
para la atencion de su hijo o (a)?

La enfermera responde inquietudes de la madre durante el examen fisico 0.351 0.805

La enfermera brinda consejos sobre importancia de la lactancia, higiene,
. i ~ - 0.143 0.814

alimentacion, suefio en su menor hijo (a).
La enfermera es paciente durante Ic(;;)procedlmlentos realizados a su hijo 0287 0.808
La enfermera muestra buen caracter durante la consulta haciendo sentir 0175 0.813
bien a UD y su hijo (a) ' )

La enfermera esta atenta durante las consultas de la madre 0.577 0.795
Usted y su hijo reciben un trato amable por parte de la enfermera. 0.840 0.784
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Anexo 6: Validez del instrumento

Jurado 1

Formato de evaluacian del instrumento de medicidn: "Guia de observacidn indirecta y cuesficnano de encuesta” juez(a)

Estimada{o) profesional en su condisién de haber asesorado trabajos de investigacidn. Se le solicita a participar en la evaluacién del instrumento de madicién

Claridad.  [Congruencia. [ Caontexto. Dominio del
Se entiende | Los enunclados | Todas las constructe.
sin dificultad |y las preguntas | palabras Los
alguna los tienen relacién eslén acorde | enunciados y
enunciados | con dimensiones | al ienguaje las preguntas
Datos/preguntas y preguntas. | de las variables. | para " evallian atl Sugerencials)
respaonder, compoenente
dela
dimension
Si | No Si Ng Si No | 8 Na
FPROFESIONALIDAD
1_El perscnal de enfermeria se encuentra en 1a capacidad de saber como se siente L,/
UD y su nifto (a) " v e
2. La enfermnera ha considerade y respelade las preferencias religiosas o espiruales
de UD al momento de la atencion. v’ L L L
3. Sienta que la enfermera al momenta da la atencion entrega algo propio que 1a
distingue de las olras. e e e M
4. Considera que el personal de enfarmeria tenia conocimientos sobre gl material
técnico (aparatos) del que disponia para fa atencion de su nifio (a) L 1/ v 124
5, Las atenciores realizadas por &l personal de enfermeria son las requeridos y
adecuados para hijo {8) ‘// "'// 5/ /
COMUNICACION Si | Ne Si Mo Si No | Si No
B. €l persanal de enfermeria permanecia atente ante cualquier consulta que UD o / o 1
realizd
7. Personal de Enfermeria, gLe [lamaba por su nombre & UD y su nifa (a)? L Lf/ )
8. El Personal de Enfermeria, ¢ Le inspiraba confianza? 1] v Z &
9. i Cuando la Enfermera |2 iba a realizar algdn precedimiento a su nifie (a), le o~
comunicaba? I'-‘/ b/ "’/ L
10, La comunicacidn de los resultados es comunicada de forma oportuna, clara y ! 1 - .I’//
precisa v | | |
11, Comprendid la informacion que le proporcionaba el personal de enfermeria sobre o "
la salud de nifto (a) | e v =
COMODIDADES O CONFORT Si | No si No & | No | si Mo
12. El sesvicio de CRED cuenla con ambientes o unidades de atencién amplios {
comodos para la atencidn de su hija (a) plesy v | / e ey
13. La atencidn enfermera — paciente es intima y faverabie o - -
— e I
14. En el ambiente de espera del servicio CRED cusnta con el inmobiliario necesanio I -
| para su comedidad I / e Pl
I 15. La Enfermera, ;Ha presarvada fa intimidad durante la atencion a su nifio{a)? e [// P
| 8. ¢El consultario de CRED se encuentra limpio y con todos los matenales para la
| abencion de su hijo o {a)? F v v y/ |
_ ACTITUD si | Mo | 8 | Mo | si|MNel| si| Mo
| 17. La enfermera responde inguietudes de fa madre durante el examen fisico W / | ] &'/
- |
18. La enfermera brinda consejos sobre importancia de la lactancia, higiene, g
| alimentacidn, suena en su menor hije (2). ¢ l// f/f‘ ﬁ/ 4'-/
19. La enfermera es paciente durante los procedimientos realizados a su hijo (a) e [ o ]
20. La enfarmera muestra buen cardcler duranie la consulta hacienda sentir bien a | '
U0 y 3u hijo (@) v v rd v
21. La enfermera esta atenta durarte las consultas de la madre ’;/ !// V/’ P
22, Usted y su hijo reciben un tralo amable par parte de la enfermera. [ P e -

Andahuaylas, 20 de junio del 2022,

Firma y sello
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Jurado 2

‘ Formato de evaluacién delinsirumento de medicién: “Guia de observacion indiracta y cueslionario de encuesta” juezia)

Esbimadals) profesicnal en su condicidn de haber azasorado trabajos de investigaciin. Se le soficta a parficipar en la evaluacion del instrumento de medicatn

I Claridad, Congruencla. Contaxto, Daminlo del
Se eéntianda | Los anunciados | Todas las gonstructo.
sin dificuttad |y las pregunias | pelabras Los
alguna los tienen relacidn estén acorde | enunclados y
enunciados | con dimensiones | al lenguaje las preguntas
Datos/preguntas |y preguntas, | de las variables, rp:;:onder o:::;%m:{a Superencia(s)
de [a
| | _dimensidn
| ] Mo Si | M Si [ Si Mo
T |
PROFESIONALIDAD | ||
1 El parsonal dis enfesmeria 8 encuenira en la capacidad de saber como se siante | 1
UD y su nifo (a) | /1 v v A
2. La enfermera ha considerade y respetado las preferencias religiosas o espiriuales | L~ |
de UD al momenio de la atengién, L] ] f-/ ﬁd’/f ]
1. Eienta que la enfermera al momenio de la slencion enlrega alge propio que Ta | -
distin gue de |53 otras. I v i'// v
|4. Considera que el personal de enfermeria lenia conocimienios schre el material | -
técnica {aparalos) del que disponia para la atencion de su nifio (a) g// n/f [ Fou
5. Las alencienes realizadas por 8l personal da enfermeria son los requeridas y e
adecuadas para hije (a) L = 1 v
COMUMNICACION | 8| Mo st Na S | Mo | 5 | No
|&. El personal de enfermeria parmanecia atemio ante cualguier consulta que UD
resizs | v L/ v ]
|7. Persenal de Enfermeria, ¢Le llamaba por su nombre 8 UD y su nifio (2)? [ L/ ,L/ 2= : |
4. El Persanal de Enfermeria, | Le inspiraba confianza? _‘-f:' L e L
9. ¢ Cuando la Enfermera le iba a reglizar algun procedimisnto 8 su nifio (a), le o 4 G
comunicaba? -'// 'L’/’. V: d
0. La comunicacidn da o5 resultados &5 cormunicada da forma oporluna, clara v 1
pracisa L] (/r | ;/"] D/T
11, Comprendia |a informacion que s proporcionaba el parsonal de enfermeria sobre 1 -~ -
la salud de nifio (a) < | ~ !' -~
COMODIDADES O CONFORT B Ma Si No Si Moy 5i No
12. El servicio de CRED cuenia con ambientes o unidades de atencsbn amplios ¥
cémodos para la atencidn de su hijo {8) -”/ / / /
13. La atencin enfermera — paciente ea Intima y favorakle |
14, En ef ambiente de espera del servicio CRED cuanta con el nmobiliane Necesant .
para su comodidad o - e ~
15. La Enfermera, 4 Ha praservado Ja intimidad durante La atencidn a su nifola)? | - - /
]
18, ¢ El consultorio de CRED se encuenira bmpic y con bodos los materiales para la ) |
stencién de su hijo o (a)? -~ - -
ACTITUD Si | Mo | 8 | Mo | si | Mo | S | Mo
[17. La enfarmara responde inquietudes de g madre duranie el exarmen fisico //
16, La enfermera brinda consejos sobre imporlancia de 1a lactangia, higiene,
alirmentaciin, suedo en su menar Rijo (a).

0. La enfermera &5 paciente duranie los procedimiantos realizades a su hij (a)

£0. La enfermera muesira buen cardcter durante la consulta haciendn santic bien a

~
|, -~ -

-

-

NSNS

UD y su hijo {a) 7
21. La enfermera estd atenda durante 133 consuias de 1a madra | |
22, Usted y su hijo reciben un trate amable por parte de la enfermera. | | ! I e - 1

Andahuaylas, 20 de junia del 20232,

I

e Firma y sello

. W“'
[ s
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Jurado 3

Formate de evaluaciin dal instrumento de medicién: "Guia de observacidn indirecia y cuestionario de emcuesta” juez(a)
Estimada(o} prefesional en su condicion de haber asescrado trabajos da invesfigacion. Sa b solicita a padicipar en la evaluacion del inglrurmenta de medicidn
— Claridad. Congruencia. Contexto. Dominio del
Seenfiende | Los enunciados | Todas las constructo.
| sin dificultad y las préguntas | palabras Loz
algunalps | fienen relackin estan acorde | enunciados y
enunciados | condimensiones | 8l lengusjs las pregunias
Datosipraguntas ¥ pregunias. |de las variables, |para evalian el | Sugerenciafs)
responder, companenta
dela
dimensidn
i l Na Sl Na i Mo i \ [l=]
| ]
![ PROFESIONALIDAD | |
1. El personal de enfermeria se encuentra enla c.apacﬁﬁ_ﬂﬂé_;aher cAma se siente
UD v su nifio (a) ) ] L - o -
2. La enfarmera ha considerado y respetado las preferencias religiosas o espirituales | |
da UD al mamenta de la alencian. Cd L | g -
3. Siemte que la enfermera al memento de La atencidn enlrega algo propio que la |
distin que de |ag alras. |
4, Cansidera gue el personal de enfermeria tenla congcimientos sobre el material o | z ‘;/ |
lecnice (aparatas) ded que disponia para la alencldn de su nifo (a) e
8. Las atenciores realizadas peor €l personal de enfermerla son bos requeridos y
adecuades para hijo (3) o s f'/ d
COMUNIGAGION Si | Mo Si Mo Si Mo | Si | Mo
€. El personal de enfermeria permaneeia alents anle cualguler censulta que UD |
realizd | i’/ | "/ "’/ "’/
7. Personal de Enfermeria, ;Le llamaba por eu nombre a UD y su nifio (2)7 | | / y"
L
| 8. El Personal de Enfermeria, JLe inspiraba confianza? " o P
9, ¢ Cuande Ia Enfermera le iba a realizar aigim precadimients a su nifto (a), 2
comunicaba? v v’ 7 el
10, La comunicacién de los resultados &% comunicada de farma oponuna, clara ¥
pracisa 2 / oy ) ./1

1. Comprendia la informacidn que le proporcionaba al personal de enfermeria sobre /
la salud de nifio (@)

COMODIDADES O CONFORT i Mo Mo N

12, El servicio de GRED cuenta con ambientes o unidades de atencion amplos ¥ | o |
cimodos para la atencidn de su hijo (a) |
|13, La atencidn enfermera — paciente es Intima y favorable /

14. En el ambiente de espera del servicio CRED cuenta con el inmobiliario necasarnio
para su comodidad

15. La Enfermera, ;Ha preservade la intimidad durande |2 atencidn a su nifiafa)?

atencian de su hijo o (a)?

ACTITUD ] Mo No Na

17, La enfermera responde inquietudes de 1a madre durante el exarmen fisica

18, La enfermera brinda consejos sobre imporancia de ka laclanda, higie-_né.
alimenlaciin, suedo en su menor hije (a).

o

9. La enfermera es pacients duranie los procedimientos realizades a su hij (a) o
Ir’f

[

20. La enferrméra muesira buen caracter durants la consulla haciendg sentir bien &
UD y su hijo {a)
21, La enfarmira estd atanta duranta las consultas de 2 madre

N ANAN AN AN ENANANANAN AN

|
'122. Usted y su hijo reciben un trato amable gor parle da la enfermera.

7
Si
e
v
s
e
16, 4El consullorio de CRED se encuentra limpio y con odos les maleriales para la - | P
5 S
4 e
e
e
w
v
-

i | |

Andahuaylas, 20 de Junio del 2022,

Firma y selle
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Anexo 7: Panel fotografico
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