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Resumen 

El estudio tiene como propósito determinar la relación entre el nivel de satisfacción de 

las puérperas y la calidad de atención que reciben del personal enfermería en el 

servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021. La 

investigación utilizo una metodología basada en un enfoque cuantitativo, con un tipo 

de estudio básico, con un nivel descriptivo correlacional, que tomo como población 100 

puérperas, tomando como muestra a 80 madres puérperas, que luego se aplicaron 

dos cuestionarios para cada variable estudiada, que fueron validados por experto y 

obtuvieron una confiabilidad alta que fue de 0.856 ,que posteriormente se procesó la 

información mediante el programa SPSS versión 26.0, donde se obtuvo el análisis 

descriptivo e inferencial, arrojando como resultado que las variables y dimensiones si 

se encuentran relacionadas de manera positiva, de tal manera ambas se apoyan entre 

sí. En conclusión, se pudo evidenciar que existe una vinculación significativa alta entre 

las variables de 0.774. 

Palabras Claves: Satisfacción, Pulperas y calidad de atención. 

. 
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Abstract 

The purpose of the study is to determine the relationship between the level of 

satisfaction of postpartum women and the quality of care they receive from the nursing 

staff in the obstetric gynecological service of the Hospital Nacional Hipólito Unanue 

2021. The research used a methodology based on a quantitative approach, with a basic 

type of study, with a correlational descriptive level, which took as a population 100 

puerperal women, taking as a sample 80 puerperal mothers, who then applied two 

questionnaires for each variable studied, which were validated by an expert and 

obtained a high reliability that was 0.856, which later the information was processed 

using the SPSS version 26.0 program, where the descriptive and inferential analysis 

was obtained, yielding as a result that the variables and dimensions are positively 

related, in such a way both support each other. . In conclusion, it was possible to show 

that there is a high significant link between the variables of 0.774. 

Keywords: Satisfaction, Grocery Stores and quality of care. 
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I. INTRODUCCIÓN

A nivel internacional, cada año se producen aproximadamente 140 millones de 

nacimientos, los cuales no parecen presentar complicaciones; sin embargo, el 

momento del nacimiento resultas crítico para la estabilidad de la mamá y el niño. La 

agenda mundial (2016-2030) propone ampliar el enfoque, no sólo garantizando el 

cuidado durante el nacimiento, sino extenderlos para alcanzar un máximo potencial de 

vida para las madres y los bebe (Organización Mundial de la Salud,2018). Asimismo, 

Moldenhauer (2020) se debe mantener un cuidado y vigilancia estricto durante el 

puerperio, periodo que corresponde a las seis semanas posteriores al parto, ofreciendo 

los cuidados y atenciones necesarias, para garantizar que ocurran los cambios 

normales originados por el posparto. Donde es necesario que las puérperas se sientan 

satisfecha con el cuidado que brindan el área de enfermería a fin de que se garanticen 

con un bienestar el nacimiento de nuevos bebes en el mundo y madres felices. 

En este mismo contexto, en el Perú el Ministerio de Salud (2017) señalo que las 

pacientes en estado de gestación o atención posparto deben tener la atención que 

necesitan y esperan como usuarias. Los centros de salud son los responsables de 

llevar distintos criterios de calidad, accesibilidad y aceptabilidad. Es preciso acotar que, 

la calidad está relacionada con ser atendido por un personal de salud capacitado, 

contar con medicamentos, equipamiento, servicios sanitarios, ser tratado con respeto, 

etc. 

De acuerdo con organismos internacionales, Perú está dentro de los cinco países más 

avanzados en Latinoamérica; más aún, con el informe de Salud Materna el país 

presenta serios desafíos para garantizar la calidad de la salud materna. La defensoría 

del pueblo presento referido a el “Derecho a la Salud Materna”, se evaluó a 18 

establecimiento de salud en los servicios de ginecobstetricia, dando como resultados 

que regiones como Junín, Arequipa, Lima, Piura y Puno, presentan tasas altas de 

mortalidad materna. La falla se presenta por incumpliendo del 90% de las indicaciones 

de calidad, se observa el maltrato a las usuarias (violencia obstétrica), limitados 

recursos, etc. (Fondo de Población de las Naciones Unidas, 2020) 
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Por lo tanto, es importante llevar estudios que permitan relacionar los niveles de 

satisfacción de las puérperas y la calidad de atención que se les brinda por parte del 

área de enfermería con la finalidad que se mida y se puedan brindar acciones que 

mejore el servicio de salud brindado por los profesionales de enfermería. 

Teniendo como premisa la problemática investigada se plantea como problema 

general ¿Cuál es la relación entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la calidad 

de atención que reciben del personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia 

del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021?, también varios específicos, 1. ¿Cuál es 

la relación entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la dimensión fiabilidad en 

la calidad de atención del personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia del 

Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021?, 2. ¿Cuál es la relación entre el nivel de 

satisfacción de las puérperas y la dimensión seguridad en la calidad de atención del 

personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito 

Unanue 2021?, 3. ¿Cuál es la relación entre el nivel de satisfacción de las puérperas 

y la dimensión elementos tangibles en la calidad de atención del personal enfermería 

en el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021, 4. 

¿Cuál es la relación entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la dimensión 

capacidad de respuesta en la calidad de atención del personal enfermería en el 

servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021?, 5. ¿Cuál 

es la relación entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la dimensión empatía en 

la calidad de atención del personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia del 

Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021? 

La importancia del estudio desde la visión teórica permite recabar información 

relacionada a nivel internacional y nacional consultado artículos, tesis, documentos de 

organismos como OMS, Ministerios de Salud, etc., siendo estos de gran importancia 

para incrementar el conocimiento del investigador y también servirán como 

antecedentes para otras investigaciones. Desde la perspectiva social, la investigación 

aborda dos temas relevantes, el nivel de satisfacción de las puérperas y la calidad de 

atención que reciben del personal enfermería, siendo el sistema de salud un elemento 

clave para todas las personas, especialmente en este caso para las puérperas, las 
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cuales merecen un adecuado trato por parte del enfermero. Respecto a la 

metodología, en este estudio se diseñará un instrumento, el cual será validado y 

contará con la confiabilidad, lo que implica que puede ser un conocimiento 

generalizado científicamente. En relación con la aplicabilidad práctica, la investigación 

permitirá reflexionar en relación al servicio y la complacencia de los pacientes el 

servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue, estos resultados 

pueden ayudar al hospital a planificar estrategias y mejorar la calidad de sus servicios, 

también las enfermeras observaran como es percibida su atención. 

Esta realidad problemática se refleja en el Hospital Nacional Hipólito Unanue, donde 

se el cual atiende una extensa población en el área de Gineco-Obstetricia Sanitaria, 

presentando incrementos para 2017 se atendieron 69,967, para el 2018 se incrementó 

en 73,533 y así cada año se atienden más (Ministerio de Salud, 2019). Evidentemente, 

se percibe un incremento que exigen cada día mucho más por parte de la gestión 

pública, los funcionarios dedicados a la salud para poder garantizar un cuidado 

esperado. Se deben considerar las cifras que se viene manejando en relación a la 

atención en los centros de salud, carencia de equipos, personal limitado y otros 

problemas que pueden estar presentándose y que forman parte de la gestión de la 

salud pública, mismos que deben ser investigados y atendidos. 

De acuerdo con los problemas de la investigación y las variables en estudio se redacta 

como objetivo general, determinar la relación entre el nivel de satisfacción de las 

puérperas y la calidad de atención que reciben del personal enfermería en el servicio 

de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021, de igual forma los 

siguientes objetivos específicos. 1. Determinar la relación entre el nivel de satisfacción 

de las puérperas y la dimensión fiabilidad en la calidad de atención del personal 

enfermería en el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 

2021, 2. Determinar la relación entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la 

dimensión seguridad en la calidad de atención del personal enfermería en el servicio 

de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021, 3. Determinar la 

relación entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la dimensión elementos 

tangibles en la calidad de atención del personal enfermería en el servicio de gineco 
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obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021, 4. Determinar la relación entre 

el nivel de satisfacción de las puérperas y la dimensión capacidad de respuesta en la 

calidad de atención del personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia del 

Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 y 5. Determinar la relación entre el nivel de 

satisfacción de las puérperas y la dimensión empatía en la calidad de atención del 

personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito 

Unanue 2021. 

De igual forma se planteó como hipótesis general: existe una relación significativa 

entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la calidad de atención que reciben del 

personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito 

Unanue 2021 y como hipótesis específicas: 1. Existe relación entre el nivel de 

satisfacción de las puérperas y la dimensión fiabilidad en la calidad de atención del 

personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito 

Unanue 2021, 2. Existe relación entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la 

dimensión seguridad en la calidad de atención del personal enfermería en el servicio 

de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021, 3. Existe relación 

entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la dimensión elementos tangibles en 

la calidad de atención del personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia del 

Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021, 4. Existe relación entre el nivel de satisfacción 

de las puérperas y la dimensión capacidad de respuesta en la calidad de atención del 

personal enfermería en el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito 

Unanue 2021 y 5. Existe relación entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la 

dimensión empatía en la calidad de atención del personal enfermería en el servicio de 

gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021. 



13 

II. MARCO TEÓRICO

Con respecto a estudios en el ámbito internacional, Severo, et al (2021) en su artículo 

relacionado con vivencias de las puérperas en la sala de obstetricia por parte del 

personal de enfermería. El enfoque fue cualitativo, tipo descriptivo, la población fue de 

13 puérperas, se realizaron entrevistas, se establecieron categorías. Los resultados 

indicaron que, existe respeto durante el proceso, trato humanizado, se respetó el 

derecho a la alimentación, se manejaron diversas prácticas para el control del dolor, 

se pusieron en práctica los valores, se evidencio la ética y la cantidad de personal 

suficiente. Se concluyó que, se mantuvo la calidad de la atención centrándose en la 

libertad, autonomía, valores éticos y las buenas prácticas. 

Muso (2020) en su tesis arrojo en sus resultados indicaron que, 65.4% se encuentran 

muy satisfechas al preguntar en la dimensión cuidados en el parto, 48.7% se encuentra 

muy satisfechas respecto al cuidado del recién nacido, 51.8% se encuentra satisfecha 

con la logística y el entorno. Se concluyó que, el cuidado al RN es una de las áreas 

que generó menor nivel de satisfacción en las usuarias. Los elementos que evidencian 

la insatisfacción son: Atención y apoyo, información recibida, tiempo dedicado por la 

enfermera para orientar a la puérpera y RN. 

Panagopoulou (2018) en su investigación arrojo como resultados indicaron que, las 

dimensiones con más bajo puntaje fueron salud de la mujer, consejos del cuidado, 

protección apoyo social. Los valores más latos fueron continuidad y apoyo profesional. 

Se concluyó que, los profesionales de la salud muestran interés en mejorar la atención 

que reciben las pacientes, el cuidado hacia el recién nacido y la alimentación del bebé. 

Burneo, et al (2018) en su artículo los resultados indicaron que, 90% de las enfermeras 

explican que ponen en práctica todas las normas, lo cual coincide con la opinión de las 

usuarias. Los cuidados de las enfermeras menos reconocidos fueron el baño diario, 

higiene perineal y orientaciones. Se concluyó que, Se cumplen parcialmente atención 

del personal. Se recomienda realizar revisión y control, al cumplimiento estricto de 

cuidados de cada fase. 
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Chimbo y Lumiguano (2017) en la investigación los efectos señalaron que existe un 

gran margen de usuarias estaban satisfechas con la atención que recibían por parte 

del personal de enfermeras, el área que presento debilidad fue la comunicación. Las 

edades de atención están entre 15 y 35 años. Los resultados positivos, se centraron 

en las enfermeras eran amables, demostraban respeto, atentas a las necesidades de 

las pacientes, explicaban en forma clara y precisa, administración de medicamento 

dentro del rango establecido, seguridad, higiene, etc. 

Afaya, et al (2017) en un artículo vinculado a las experiencias de las mujeres en el 

área de parto en relación a la atención que reciben por parte de las enfermeras. El 

estudio fue cualitativo de tipo etnográfico focalizado, la muestra fue de 20 usuarias, se 

utilizaron entrevistas y grupos focales para recabar los datos. Los resultados indicaron 

que, el rango de edades atendidas fue de 19 a 43 años, las usuarias percibieron 

respetos, información oportuna, habilidades técnicas, buen manejo del dolor y buena 

disposición por parte del personal de enfermería. 

Strefling (2017) en el artículo los resultados indicaron que, las puérperas manifiestan 

haber recibido información del cuidado personal y el recién nacido, siendo claros en 

relación al cuidado hacia el niño y presentando fallas en la información referida a 

autocuidado y orientaciones sobre posibles complicaciones. Se concluyó que, las 

puérperas perciben como positiva el cuidado basándose en la atención humanista 

recibida la calidad de atención a las madres y el niño. Asimismo, se resalta la 

necesidad de interactuar y relacionarse con el personal que asiste a dicho 

establecimiento. 

Da Cunha, et al (2017) en el artículo los resultados indicaron que, las madres 

presentaron altos niveles de satisfacción sobre todo en la utilización de tecnología no 

invasiva para el dolor, estimulación de la autonomía y un buen ambiente con 

privacidad. Se concluyó que, las puérperas se mostraron satisfechas con la atención 

recibida por parte de las enfermeras y las buenas prácticas profesionales. 

En el contexto nacional, Montoya (2020) que tuvo como propósito estudiar relación 

entre satisfacción de las puérperas y calidad dada por las enfermeras en un centro de 
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salud. La metodología se basó cuantitativo, descriptivo y correlacional. Empleo un 

cuestionario a 30 puérperas, que se les realizo un análisis descriptivo e inferencial en 

su tesis concluyó que, en la dimensión técnica, indica una correlación de rho= 0,164, 

denotando que no existe relación; asimismo, en la dimensión humana rho= 0, 378 

indicando que, existe una relación; en la dimensión entorno, rho= 0,164, indica que no 

existe una relación. Finalmente, hay una relación adecuada entre satisfacción y calidad 

de atención, rho= 0,299. 

Alvis (2019) busco estudiar la vinculación entre la satisfacción y la calidad brindada 

por las enfermeras de un hospital público. La metodología se basó cuantitativo, 

descriptivo y correlacional. Empleo un cuestionario a 30 puérperas, que se les realizo 

un análisis descriptivo e inferencial. En su tesis los resultados indicaron que, el 46,8% 

tiene entre 18 y 25 años, 91,1% son convivientes con estudios de secundaria, 82% 

son amas de casa. La percepción de calidad del servicio se centró en 40,9% con 

valores medios de empatía y 48,8% seleccionó el valor medio para medir la calidad en 

lo que respecta a la atención. Se concluyó que, la percepción de la atención es 

catalogada como media por parte de las puérperas. 

Sánchez (2018) estudio vinculación entre la satisfacción y la calidad brindada por los 

enfermeros. La metodología se basó cuantitativo, descriptivo y correlacional. Empleo 

un cuestionario a 30 puérperas, que se les realizo un análisis descriptivo e inferencial. 

en la tesis los resultados indicaron que, 67.1% perciben el nivel de calidad como medio, 

mientras que el 57.2% se siente satisfecha con la atención que se les brinda. Se 

concluyó que, hay vinculación entre la atención que reciben y el grado de 

complacencias con la atención que reciben por parte de las enfermeras, con un nivel 

de significancia de 0.01. 

Lozano (2017) que tuvo como propósito definir la vinculación entre la satisfacción de 

las puérperas y la calidad brindada por los profesionales de enfermería en un hospital 

público. La metodología se basó en un enfoque cuantitativo, con un nivel descriptivo y 

correlacional. Empleo un cuestionario a 30 puérperas, que se les realizo un análisis 

descriptivo e inferencial. En su estudio los resultados indicaron que, 56% se 
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encuentras satisfechas y 44% insatisfechas, al describir cada dimensión se tiene que, 

63% está satisfecha en la dimensión fisiología y 37% insatisfechos, en la dimensión 

emocional, 57% se encuentras satisfechas y 44% insatisfechas, dimensión espiritual 

54% se encuentras satisfechas y 46% insatisfechas. Se concluyó que, el mayor 

porcentaje de satisfacción se basa en la atención de las enfermeras, valorando el 

descanso, sueño, aceptación, relación, y creencia, seguido de insatisfacción por 

respeto, empatía, nutrición, higiene, relación con el RN y amor. 

Chimbo y Llumiguano (2017) lograron definir como propósito estudiar la vinculación 

para la satisfacción y la calidad de enfermería en un centro de salud. La metodología 

se basó cuantitativo, descriptivo y correlacional. Empleo un cuestionario a 30 

puérperas, que se les realizo un análisis descriptivo e inferencial. En su tesis indicaron 

que hay una gran cantidad de usuarias que se encuentran satisfechas, enfatizan 

dentro de los aspectos a mejorar la comunicación. 

Desde la perspectiva teórica, el trabajo está sustentado en dos teorías, una 

relacionada con el rol de la enfermería y otra centrada en la calidad. De acuerdo con 

Chacón y Rugel (2018) y Silva, et al, (2017) una de las teorías más relevantes de la 

calidad está relacionada con Deming y el ciclo de calidad total, consiste en planificar, 

hacer, verificar y actuar. También deben enfatizarse otros aspectos como, crear 

constancia para lograr mejoras, capacitando a los trabajadores para lograr la mejora 

continua. Igualmente, se menciona a Ishikawa, el cual explica que el cliente debe ser 

lo más importante, dentro de su filosofía también resalta que, se debe prevenir para 

evitar corregir, así como enfatiza que, no existen caminos cortos para la calidad, esta 

debe ser medida y evaluada en forma constante. 

En este mismo orden de ideas, la teoría que implica el rol del profesional de la 

enfermería se consideró la teoría de Ramona Mercer, la cual de acuerdo con Alvarado, 

Guarín y Cañón (2011) y Koopmans, et al, (2018) se centra en la atención del 

profesional de la enfermería hacia el paciente estableciendo cuidados y vínculos entre 

madres e hijos. De igual forma, Madaleine Leiniger de acuerdo con Pérez (2009) 

explica la práctica de los cuidados en la enfermería con una connotación social, 
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basándose en mejorar la calidad del ciudadano en el sistema de salud, 

entendiendo este como parte de la cultura organizacional. 

En relación a las variables en estudio, se menciona la satisfacción, de acuerdo con 

Bustamante, Zerda, Obando, Okumu, et al, (2018) y Tello (2019) está basada en el 

cumplimiento de las exigencia o demandas del cliente o usuario, vinculado a la 

saciedad del estado psicológico que indica su satisfacción. Para Shin y Park (2018) 

evaluar la satisfacción en los centros de salud es determinante teniendo presente que 

deben apuntar hacia una atención médica de alta calidad. En este mismo contexto, 

para Akbas (2019) es fundamental y se centra en informar al paciente, cumplimiento 

de valores y lograr los atender las necesidades y expectativas del paciente. También 

se asocia a los cuidados ideales que el paciente debería recibir y aquellos que 

realmente recibe. En este mismo contexto, para Jiménez (2013) el nivel de satisfacción 

está relacionado en el grado en que, el establecimiento de salud derivado del estado 

de salud, cumple con las expectativas del paciente, es de carácter subjetivo, se 

relación con el desempeño y la inobservancia de las expectativas del paciente en 

relación a un servicio o cuidado. 

En referencia a la satisfacción de los madres durante el puerperio es fundamental el 

trabajo del profesional de enfermería que se fundamentan en satisfacer las 

expectativas de las mujeres en su hospitalización que se encuentran en el proceso de 

parto, donde es necesario que los cuidados que brinde las enfermeras permitan lograr 

en las puérperas que se sientan cómodas con el fin de gozar un bienestar tanto para 

ellas como su futuro bebe, logrando asi que el cuidado sea de lo mejor para ambos y 

el trabajo del profesional sea optimo y cubra las expectativas de sus labores (Ministerio 

de Salud del Perú, 2020) 

Con respecto a la dimensión técnica científica de acuerdo con Donabedian como se 

cita en Coronado et al (2013) y Backhaus, et al, (2017) esta se refiere a los aspectos 

técnicos del cuidado y sus especificaciones centrándose en efectividad, los cambios 

favorables entendidos como resultados de incidencias en el bienestar de los 

individuos. La eficacia, referida al logro de metas, aplicación apropiada de la 
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administración y los sistemas que la integran. También se considera la eficiencia, 

utilizando adecuadamente los recursos y bienes en función de lograr los resultados 

esperados. 

La dimensión humana, de acuerdo con Donabedian como se cita en Cho, et al, (2020), 

Dávila (2019) y Oppel, et al, (2017) indican que hace referencia a las relaciones que 

pueden establecerse entre el trabajador de salud y el enfermo, se basa en información 

logística y sanitaria. En esta se debe enfatizar la comunicación, respeto y confianza, 

para lograr que el mensaje sea lo más claro posible y responda a las inquietudes del 

paciente. 

La dimensión entorno de acuerdo con Donabedian como se cita en Coronado et al 

(2013) y Al Sabei, et al (2020) está vinculada a todas aquellas condiciones hace 

referencia al conjunto de elemento que permiten al paciente sentirse a gusto, 

privacidad, suministro de alimentos, orden en los ambientes, ventilación e iluminación. 

Para la variable calidad de atención para Ilasanmi y Atinuke (2018) es importante 

garantizar una vida sana, a través de la promoción del bienestar de todos los 

ciudadanos, lo que implica ofrecerle un servicio de calidad desde su nacimiento, 

revisando la estructura, procesos y resultados, sobre todo en los hospitales que 

atienden a las puérperas. De acuerdo con Da Silva (2020) las puérperas presentan 

muchas dudas y miedos, el personal de enfermería debe brindar información y 

atención humanizada, estos aspectos forman parte de la calidad del servicio que se 

ofrece. De acuerdo con Coronado et al (2013) la calidad en el sector salud puede 

definirse como el cumplimento de los requerimientos del paciente conducentes a 

generar beneficios de salud. 

En cuanto a la teoría de la calidad de atención, según Ruelas (1993) plantea que dicha 

atención es entendida como aquella que tiene aplicación en la ciencia médica que 

busca que se incremente las ventajas en la salud del hombre con el fin que se 

minimicen los riesgos y problemas que se y sobretodo se hablara de calidad en cuanto 

al punto que se espera que la atención que se brinde alcance un balance optimo en 
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cuanto a riesgos y beneficios. Asimismo, esta Escobar (2013), que manifiesta que 

existen dimensiones esenciales de la calidad las cuales se encuentran entrelazadas 

que son la técnica y la interpersonal. 

Por otro lado, entre uno de los modelos que se han planteado que favorecer a la 

medición de la calidad, se encuentra a los que se vinculan con los elementos 

formadores de expectativas, tales como las comunicaciones externas de la compañía, 

los requerimientos de clientes, experiencias previas y está conformado por ciertas 

dimensiones, como primera esta la empatía, que trata de mostrar lo interesante y el 

nivel de atención de forma individual que brindan las instituciones a sus usuarios. Otra 

dimensión es la fiabilidad, que se enfoca en aquella habilidad para realizar el servicio 

ofrecido de manera fiable y cuidadosa. También está la dimensión de seguridad, que 

trata sobre la atención de los trabajadores y su habilidad para inspirar credibilidad y 

confianza. (Torres y Vázquez, 2013). 

Siguiendo se mencionan cada una de las dimensiones que se consideraron en este 

estudio, para iniciar esta la dimensión fiabilidad de acuerdo con Kotler y Lane (2012) y 

Rodríguez, et al (2021) está referida a la probabilidad que el servicio o producto tendrá 

los resultados esperados o, por el contrario, los resultados no serán los esperados. 

Da Cunha Solares, et al (2017) y Skaggs, et al, 2018 plantean la fiabilidad se relaciona 

con los resultados que las puérperas quieren lograr, lo cual está relacionado con las 

buenas prácticas, de acuerdo con lo establecido en estándares internacionales. 

La dimensión seguridad de acuerdo con Reem, Henderson y Alderdice (2019) y 

McNicholas, et al, 2017 plantean que la seguridad implica garantizar muchos 

elementos, como la atención física de la madre, el apoyo y orientación posterior, 

bienestar psicológico, todo esto antes y después del nacimiento del niño. De acuerdo 

con Ziabakhsh, Fernández, Black y Brito (2018) y Asif, et al, (2019) plantean que la 

seguridad en la atención a las puérperas implica sentir que se está abordando en el 

cuidado, aspectos que integran el proceso de cambios, teniendo presente la 

variabilidad emocional, psicológica y física que sufre la mujer. Evidentemente, existe 

la necesidad de garantizar seguridad dentro de la atención que se brinda a las 

puérperas (Orgambídez y de Almeida, 2017 y Magalhães, et al, 2017) 
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La dimensión elementos tangibles de acuerdo con Kotler y Lane (2012) hace referencia 

a la modernidad de los equipos, apariencia del personal y la valoración general del 

servicio en función de las instalaciones. En el área de salud se estima que debe 

incluirse los equipos modernos para el control prenatal y posnatal, así como el cuidado 

primario del recién nacido. También están inmersos otros aspectos como la 

presentación personal de las enfermeras. (Abdulkarim, 2019 y Kvist, et al, 2014) 

La dimensión capacidad de respuesta de acuerdo con Kotler y Lane (2012) hace 

referencia a la capacidad en que, se brinda una respuesta oportuna a los pacientes, 

basándose en sus necesidades y requerimientos. En esta parte, también los autores 

señalan que, existe un vínculo con el seguimiento que se realiza después de 

suministrar el servicio. De acuerdo con Abdulkarim (2019) la respuesta del personal 

de salud es indispensable, sin embargo, el personal de enfermería es uno de los 

departamentos que tiene mucha relación con el cuidado de las puérperas, estando a 

cargo durante las 24 horas del día, de allí la importancia de responder de forma eficaz 

y eficiente. Es necesario, además crear controles de calidad para garantizar como está 

el público percibiendo las atenciones. 

La dimensión empatía de acuerdo con Andrade, et al (2019) plantea que es 

fundamental este aspecto para el enfermero que es lo que llama empatía, la cual se 

adquiere cuando la persona tiene la capacidad de colocarse en el lugar del otro. De 

acuerdo con Bakir (2019) es importante que las pacientes sientan vínculos con el 

personal de enfermería, lo que implica que, genere un ambiente agradable. 

Por último, en este apartado de las bases teóricas, es importante mencionar que según 

Niswander K. planteo que el puerperio viene hacer un vocablo utilizado en el parto con 

la expulsión de la placenta y la salida del bebé y se alarga hasta que la parte fisiológica 

de la mujer se restituya. Donde esta fase tiene una duración de entre seis a ocho 

semanas, ya que la mujer enfrenta ciertas transformaciones que no solamente físicos 

sino en los diversos sistemas que integran el cuerpo de una puérpera, que va desde 

el aparato genital hasta el área psicológica. Es aquí donde está la teoría de Jean 
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Watson que plantea el cuidado que hay que prestarle a la mujer satisfacer sus 

requerimientos en su recuperación del parto (Guiar de Salud, 2019) 
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III. METODOLOGÍA

3.1 Tipo y diseño de investigación 

Tipo de investigación: La investigación reúne las características para ser de 

tipo básica, de acuerdo con Carrasco (2017) debido a que no tienen propósitos 

prácticos, es decir, no busca mejorar o cambiar una realidad en estudio. 

Asimismo, el enfoque utilizado es cuantitativo, de acuerdo con Hernández, 

Fernández y Batista (2018) se centra en el análisis de números y la comprobación 

de hipótesis. 

Diseño de investigación: Según Palomino et al (2015) el investigador no 

manipula en forma intensional, ninguna de las variables. Asimismo, también la 

investigación fue correlacional, de acuerdo con Carrasco (2017) dentro de los 

diseños no experimentales, se encuentran los correlacionales, cuya función es, 

establecer relación entre las variables estableciendo el grado o nivel que poseen. 

A continuación, en la figura 1, se observa la explicación más detallada del diseño. 

Figura 1. Correlación entre variables 

M= Muestra. 

OV1= Nivel de satisfacción 

OV2= Calidad de atención 

r = Relación entre variables. 
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3.2 Variables y operacionalización 

Las variables en estudio son el nivel de satisfacción como variable independiente 

y la dependiente la calidad del servicio. Vera anexos matriz operacional de las 

variables. 

Definición conceptual: El nivel de satisfacción está relacionado en el grado en 

que, el establecimiento de salud derivado del estado de salud cumple con las 

expectativas del paciente, es de carácter subjetivo, se relación con el desempeño 

y la inobservancia de las expectativas del paciente en relación a un servicio o 

cuidado. (Jiménez, 2013) 

Definición operacional: Se medirá considerando las dimensiones como técnica 

científica, humana y entorno. 

Indicadores: Como indicador de la dimensión técnica se consideraron, 

continuidad, eficiencia y eficacia. La dimensión humana se consideró 

comunicación, información, amabilidad, ética y valores. En la dimensión entorno, 

ventilación, orden y limpieza. 

Escala de medición: Ordinal. 

Definición conceptual: La calidad en el sector salud puede definirse como el 

cumplimento de los requerimientos del paciente conducentes a generar beneficios 

de salud. (Coronado et al, 2013) 

Definición operacional: Se medirá considerando las dimensiones como 

fiabilidad, seguridad, elementos tangibles, capacidad de respuesta y empatía. 

Indicadores: Como indicador de la dimensión fiabilidad se seleccionó atención 

adecuada, obtención de resultados esperados y resultados no esperados. En la 

dimensión seguridad los indicadores fueron atención física de la madre, el apoyo 

y orientación posterior, bienestar psicológico, antes y después del nacimiento del 

niño. En la dimensión elementos tangibles se consideran como indicadores 

modernidad de los equipos, apariencia del personal y la valoración general del 

servicio en función de las instalaciones. En la dimensión capacidad de respuesta 

se seleccionaron como indicadores respuesta oportuna a los pacientes, 

basándose en sus necesidades, requerimientos y seguimiento. En la dimensión 
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empatía, capacidad de colocarse en el lugar del otro, vínculos con el paciente y 

compresión. 

Escala de medición: Ordinal. 

3.3 Población, muestra y muestreo 

Población: Está referida a la cantidad de individuos que forman parte de la 

investigación (Carrasco, 2017). En este caso la población fue de 100 puérperas. 

Se establecen los criterios que se explican a continuación. 

Criterios de inclusión 

- Puérperas que asistan al servicio del hospital estudiado.

- Puérperas que asistan al servicio y quieran participar.

Criterios de exclusión 

- Puérperas que asistan al servicio estudiado y no deseen participar en la

investigación.

- Puérperas que no asistan al servicio estudiado del Hospital durante el proceso

de la recolección de datos.

Muestra: La conforman aquellos individuos que tiene las mismas características 

de la población (Carrasco, 2017). En este caso se empleó la siguiente fórmula 

para su cálculo: 

Donde, n = tamaño de la muestra. 

N = tamaño de la población. 

Z = valor determinado por el nivel de confianza adoptado. 

e = error muestral 

p = proporción de elementos que presentan una determinada característica a 

ser investigada. 

q = proporción de elementos que no presentan una determinada característica 

a ser investigada, p + q = 1. 

𝑁. 𝑍2 𝑝. 𝑞 
𝑛 = 

(𝑁 − 1). 𝑒2 + 𝑍2. 𝑝. 𝑞 
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Considerando, N = 100, e = 5%, Z = 1.96 y p = 50%, tenemos que n = 80. 

En la investigación la muestra fue de 80 puérperas. 

Muestreo: En esta investigación se utilizó el muestreo probabilístico, ya que se 

empleó una formula muestral para la escogencia de la muestra. 

Unidad de análisis: Puérperas que asistan al servicio estudiado en Hospital 

abordado. 

3.4 Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

La encuesta fue la técnica considerada, según Carrasco (2017), la cual es 

objetiva, sencilla de aplicar, no requiere contacto directo con la persona y puede 

abarcar gran cantidad de personas. El instrumento fue el cuestionario que consta 

de 26 ítems con una escala de Likert de cinco alternativas, (5) muy de acuerdo, 

(4) algo de acuerdo, (3) ni de acuerdo ni en desacuerdo, (2) algo en desacuerdo

y (1) muy en desacuerdo. 

En cuanto a la validez según Carrasco (2017) permite demostrar la coherencia 

metodológica entre las variables, dimensiones e indicadores, así como la 

redacción y claridad del cuestionario. La validación se realizará con la revisión y 

aprobación de tres expertos con grados de Maestría o Doctorado. 

La confiabilidad de acuerdo con Palomino et al (2015) permite evaluar la cantidad 

de veces que el instrumento puede ser aplicado obteniendo resultados similares, 

realizando prueba piloto a 10 personas para calcular la confiabilidad, se utilizará 

el SPSS 25 a través de Alfa de Cronbach. Arrojando como resultado 0.856 lo que 

indica que los cuestionarios son confiables. 
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3.5 Procedimientos 

Para recabar la información se utilizan dos cuestionarios, uno para los niveles de 

satisfacción y otro para la calidad de la atención. Se solicitó el permiso a la 

dirección del hospital, ver anexo. También se aplicará el cuestionario de dos 

formas presencias y vía online, es decir, correo electrónico o WhatsApp 

dependiendo de cada caso. 

3.6 Método de análisis de datos 

Se logro organizar la información utilizando cuadros de Excel, para elaborar los 

cálculos descriptivos y realizar tablas y gráficos. Después de realiza la 

comprobación de hipótesis, teniendo presente la prueba de normalidad, la cual 

puede ser Kolmogórov-Smirnov, dependiendo de comportamiento de los datos se 

selecciona el coeficiente más adecuado. 

3.7 Aspectos éticos 

Se pueden señalar la beneficencia, lo que implica que este trabajo será un aporte, 

es decir, busca beneficiar a las personas, en este caso a las puérperas para que 

mejore la calidad del servicio que reciben, no busca generar una mala opinión de 

las pacientes o enfermeras que laboran en el servicio del área estudiada. 

Asimismo, se tomó en consideración de beneficencia, ya que se trató de lograr que 

dicho estudio en beneficio para todos los que participaron en la investigación, 

también se consideró el principio de no maleficencia, ya que en ningún momento 

perjudicara a todos los actores involucrados en el estudio y de igual manera se 

consideró el principio de autonomía, donde los resultados fueron obtenidos de la 

mejor manera a fin de mostrar la realidad estudiada y así buscar mejorar la situación 

abordada. 
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IV. RESULTADOS

En este estudio después de aplicar los instrumentos, se presentan los análisis 

descriptivos e inferencial de la investigación, donde se pudo encontrar los siguientes 

aspectos: 

Análisis Descriptivo 

Para la realización de los análisis descriptivos, se tomó en consideración cada una de 

las variables y dimensiones, que se describen lo siguiente: 

Tabla 1 

Variable nivel de satisfacción 

Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 2 2,5 

Regular 10 12,5 

Bueno 68 85,0 

 Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Figura 1 Variable nivel de satisfacción de las puérperas 
Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 
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Interpretación 

Se evidencia, según los encuestados dijeron que con respecto a su nivel de 

satisfacción resulto que un 2,5% indico que es mala, mientras que un 12,5% señalo 

que es regular y el resto que fue un 85,0% indico que es buena. Esto indica que las 

puérperas están muy satisfechas. 

Tabla 2 

Dimensión: Técnica científica 

Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 3 3,8 

Regular 8 10,0 

Bueno 69 86,3 

 Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Figura 2 Dimensión técnica científica 
Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

Según los encuestados dijeron que con respecto a la parte de técnica científica 

empleada por los enfermeros un 3,8% indico que es mala, mientras que un 10,0% 
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señaló que es regular y el resto que fue un 86,3% es buena. Esto indica que las 

puérperas están muy satisfechas de las técnicas científicas del servicio recibido. 

Tabla 3 

Dimensión Humana 

Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 4 5,0 

Regular 8 10,0 

Bueno 68 85,0 

 Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Figura 3 Dimensión Humana 
Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

Se observa, según los encuestados dijeron que con respecto a Dimensión Humana 

del personal de enfermería resulto que un 5,0% indico que es mala, mientras que un 

10,0% señalo que es regular y el resto que fue un 85,5% es buena. Esto indica que 

hay un gran porcentaje de las puérperas está muy satisfecha con la Dimensión 

Humana del servicio recibido. 
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Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 6 7,5 

Regular 8 10,0 

Bueno 66 82,5 

Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Figura 4 Dimensión entorno 
Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

Evidenciando que los encuestados dijeron que con respecto al entorno en el área de 

enfermería resulto que un 7,5% indico que es mala, en cambio un 10,0% otros 

manifestaron que es regular y el resto que fue un 82,5% es buena. Esto indica que la 

mayoría de las puérperas está muy satisfecha. 

Tabla 5 

Variable Calidad de Atención 

Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 2 2,5 

Regular 8 10,0 

Bueno 70 87,5 

Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Tabla 4 

Dimensión Entorno 
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Figura 5 Variable Calidad de Atención 
Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

Según los encuestados resulto que un 2,5 indico que es mala, en cambio un 10,0% 

señalo que es regular y el resto que fue un 87,5% es buena. Esto indica que la mayoría 

de las puérperas perciben que la calidad de atención por parte del servicio recibido 

muy buena. 

Tabla 6 

Dimensión Fiabilidad 

Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 3 3,8 

Regular 6 7,5 

Bueno 71 88,8 

 Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 
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Figura 6 Dimensión Fiabilidad 
Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

Según los encuestados dijeron que con respecto fiabilidad resulto que un 3,8% indico 

que es mala, mientras que un 7,5% señalo que es regular y el resto que fue un 88,8% 

es buena. Esto indica que la mayoría de las puérperas que la fiabilidad en el servicio 

recibido muy bien. 

Tabla 7 

Dimensión: Seguridad 

Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 4 5,0 

Regular 15 18,8 

Bueno 61 76,3 

 Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 
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Interpretación 

Figura 7 Variable nivel de satisfacción de las puérperas 
Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Los encuestados dijeron que con respecto la seguridad del área estudiada resulto que 

un 5% indico que es mala, mientras que un 18,8% señalo que es regular y el resto que 

fue un 76,3% es buena. Esto indica que la mayoría de las puérperas perciben el 

servicio recibido por el personal de enfermería con una muy buena seguridad. 

Tabla 8 

Dimensión Elementos tangibles 

Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 6 7,5 

Regular 5 6,3 

Bueno 69 86,3 

 Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 
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Figura 8 Dimensión Elementos tangibles 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

Como se evidencia, según los encuestados dijeron que con respecto a los elementos 

tangibles del área de salud resulto que un 7,5% indico que es mala , mientras que un 

6,3% señalo que es regular y el resto que fue un 86,3% es buena. Esto indica que la 

mayoría de las puérperas perciben el servicio recibido como muy bien. 

Tabla 9 

Dimensión Capacidad de respuesta 

Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 3 3,8 

Regular 4 5,0 

Bueno 73 91,3 

 Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 
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Figura 9 Dimensión Capacidad de respuesta 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

Como se evidencia, según los encuestados dijeron que con respecto a la capacidad 

de respuesta resulto que un 3,8% indico que es mala, mientras que un 5% señalo que 

es regular y el resto que fue un 91,3% es buena. Esto indica que la mayoría de las 

puérperas perciben del servicio recibido como muy bueno. 

Tabla 10 

Dimensión: Empatía 

Frecuencia Porcentaje 

Válido Malo 3 3,8 

Regular 6 7,5 

Bueno 71 88,8 

 Total 80 100,0 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 
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Figura 10 Dimensión Empatía 
Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

Como se evidencia, según los encuestados dijeron que con respecto a su nivel de 

satisfacción resulto que un 3,8% indico que es mala, mientras que un 7,5% señalo que 

es regular y el resto que fue un 88,8% es buena. Esto indica que la mayoría de las 

puérperas perciben el servicio muy bien. 

Análisis inferencial 

Para iniciar se llevó la prueba de normalidad para establecer el comportamiento de la 

serie de datos, y a si ver si los mismo presentan una distribución normal o no de sus 

variables y dimensiones consideradas en la investigación. Por lo tanto, por ser una 

muestra mayor a > 50 datos, se utilizó el estadígrafo de Kolmogórov-Smirnov. 

Ho: Las variables y dimensiones siguen una distribución normal 

Ha: Las variables y dimensiones no siguen una distribución normal 

Tabla 11 
Prueba de Normalidad de las variables y dimensiones 

Kolmogórov-Smirnov 
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Estadístico gl Sig. 

Dimensión Técnica ,324 80 ,000 

Dimensión Humana ,272 80 ,000 

Dimensión Entorno ,244 80 ,000 

Variable Nivel de Satisfacción ,264 80 ,000 

Dimensión Fiabilidad ,264 80 ,000 

Dimensión Seguridad ,309 80 ,000 

Dimensión Elementos Tangibles ,296 80 ,000 

Dimensión Capacidad de Respuesta ,231 80 ,000 

Dimensión Empatía ,263 80 ,000 

Variable Calidad de Atención ,295 80 ,000 

 a. Corrección de significación de Lilliefors

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

Como se observa, las variables y las dimensiones, mostraron un valor de .000 el cual 

es menor a .05, por lo tanto, se rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis 

alternativa, lo que indica que las variables y dimensiones estudiadas no siguen una 

distribución normal. Lo que conlleva aplicar el coeficiente de correlación de Spearman 

para obtener el grado de relación. 

Hipótesis General 

Ho: No existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas 

y la calidad de atención que reciben del personal enfermería en el servicio de gineco 

obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Ha: existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la 

calidad de atención que reciben del personal enfermería en el servicio de gineco 

obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Tabla 12 

Correlación de Rho de Spearman 

Nivel de 

Satisfacción 

Calidad de 

Atención 

Rho de Spearman Coeficiente de correlación 1,000 ,774**
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Nivel de 

Satisfacción 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 80 80 

Calidad de 

Atención 

Coeficiente de correlación ,774**
 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 80 80 

  **. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

De los resultados obtenidos, se puede inferir que existe una relación significativa entre 

la variable nivel de satisfacción y la variable calidad de atención de la empresa en 

estudio (sig. bilateral = .000 < .05; rho = .774). Por lo tanto, se rechaza la hipótesis 

nula y acepta la hipótesis alternativa, donde se presenta un grado de correlación de 

Spearman de positiva alta. 

Hipótesis específica 1 

Ho: No existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas 

y fiabilidad de la calidad de atención que reciben del personal enfermería en el servicio 

de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Ha: Existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la 

fiabilidad de la calidad de atención que reciben del personal enfermería en el servicio 

de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Tabla 13 

Correlación de Rho de Spearman 

 

Nivel de 

Satisfacción Fiabilidad 

Rho de Spearman Nivel de 

Satisfacción 

Coeficiente de correlación 1,000 ,866**
 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 80 80 

Fiabilidad Coeficiente de correlación ,866**
 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 
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N 80 80 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

De los resultados obtenidos, se puede inferir que existe una relación significativa entre 

la variable nivel de satisfacción y la dimensión fiabilidad de la empresa en estudio (sig. 

bilateral = .000 < .05; rho = .866). Por lo tanto, se rechaza la hipótesis nula y acepta 

la hipótesis alternativa, donde se presenta un grado de correlación de Spearman de 

positiva muy alta. 

Hipótesis específica 2 

Ho: existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la 

seguridad de la calidad de atención que reciben del personal enfermería en el servicio 

de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Ha: existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la 

seguridad de la calidad de atención que reciben del personal enfermería en el servicio 

de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Tabla 14 

Correlación de Rho de Spearman 

Nivel de 

Satisfacción Seguridad 

Rho de Spearman Nivel de 

satisfacción 

Coeficiente de correlación 1,000 ,738** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 80 80 

Seguridad Coeficiente de correlación ,738** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 80 80 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 
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Interpretación 

De los resultados obtenidos, se puede inferir que existe una relación significativa entre 

la variable nivel de satisfacción y la dimensión seguridad de la empresa en estudio 

(sig. bilateral = .000 < .05; rho = .738). Por lo tanto, se rechaza la hipótesis nula y 

acepta la hipótesis alternativa, donde se presenta un grado de correlación de 

Spearman de positiva muy alta. 

Hipótesis específica 3 

Ho: existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas y los 

elementos tangibles de la calidad de atención que reciben del personal enfermería en 

el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Ha: existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas y los 

elementos tangibles de la calidad de atención que reciben del personal enfermería en 

el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Tabla 15 

Correlación de Rho de Spearman 

Nivel de Elementos 

satisfacción tangibles 

Rho de Spearman Nivel de 

satisfacción 

Elementos 

tangibles 

Coeficiente de correlación 1,000 ,728** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 80 80 

Coeficiente de correlación ,728** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 80 80 

  **. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

De los resultados obtenidos, se puede inferir que existe una relación significativa entre 

la variable nivel de satisfacción y la dimensión elementos tangibles de la empresa en 

estudio (sig. bilateral = .000 < .05; rho = .728). Por lo tanto, se rechaza la hipótesis 
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nula y acepta la hipótesis alternativa, donde se presenta un grado de correlación de 

Spearman de positiva muy alta. 

Hipótesis específica 4 

Ho: No existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas 

y la capacidad de respuesta calidad de atención que reciben del personal enfermería 

en el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Ha: existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la 

capacidad de respuesta de la calidad de atención que reciben del personal enfermería 

en el servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Tabla 16 

Correlación de Rho de Spearman 

Capacidad 

Nivel de de 

Satisfacción respuesta 

Rho de Spearman Nivel de 

Satisfacción 

Capacidad 

de 

respuesta 

Coeficiente de correlación 1,000 ,675** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 80 80 

Coeficiente de correlación ,675** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 80 80 

  **. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

De los resultados obtenidos, se puede inferir que existe una relación significativa entre 

la variable nivel de satisfacción y la dimensión capacidad de respuesta de la empresa 

en estudio (sig. bilateral = .000 < .01; rho = .900). Por lo tanto, se rechaza la hipótesis 

nula y acepta la hipótesis alternativa, donde se presenta un grado de correlación de 

Spearman de positiva muy alta. 
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Hipótesis específica 5 

Ho: No existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas 

y la empatía de la calidad de atención que reciben del personal enfermería en el 

servicio de gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Ha: existe una relación significativa entre el nivel de satisfacción de las puérperas y la 

empatía calidad de atención que reciben del personal enfermería en el servicio de 

gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue 2021 

Tabla 17 

Correlación de Rho de Spearman 

Nivel de 

Satisfacción   Empatía  

Rho de Spearman Nivel de 

Satisfacción 

Coeficiente de correlación 1,000 ,867** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 80 80 

Empatía Coeficiente de correlación ,867** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 80 80 

  **. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Fuente: Base de datos SPSS, versión 26 

Interpretación 

De los resultados obtenidos, se puede inferir que existe una relación significativa entre 

la variable nivel de satisfacción y la dimensión empatía de la empresa en estudio (sig. 

bilateral = .000 < .05; rho = .867). Por lo tanto, se rechaza la hipótesis nula y acepta 

la hipótesis alternativa, donde se presenta un grado de correlación de Spearman de 

positiva muy alta. 
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V. DISCUSIÓN

La investigación que se realizó, los resultados de mayor importancia que tuvieron 

coincidencia con los estudios identificados en los antecedentes dentro de los que se 

evidenciaron se encuentran: Severo, et al (2021), Muso (2020), Panagopoulou 

(2018), Burneo, et al (2018) Chimbo y Lumiguano (2017), Montoya (2020), Afaya, et 

al (2017) , Strefling (2017), Da Cunha, et al (2017) Alvis (2019) y Lozano (2017). 

Después de realizar la investigación, se logró determinar que la relación entre el nivel 

de satisfacción y la calidad de atención brindada a la madres de partos por parte de 

los profesionales, arrojo como resultado .774, lo cual refleja una relación alta entre 

dichas variables. Comparando con los estudios de Severo, et al (2021) concluyó que, 

se mantuvo la calidad de la atención centrándose en la libertad, autonomía, valores 

éticos y las buenas prácticas y presento una relación .716, también Chimbo y 

Lumiguano (2017) Los resultados positivos, se centraron en las enfermeras eran 

amables, demostraban respeto, atentas a las necesidades de las pacientes, 

explicaban en forma clara y precisa, administración de medicamento dentro del rango 

establecido, seguridad, higiene y una relación .755. 

Otro que fue el estudio de Montoya (2020) se establecio que hay una relación 

adecuada entre el nivel de satisfacción y la percepción de calidad de atención, que 

obtuvo una relación .893, a su vez el estudio de Alvis (2019) concluyó que, la 

percepción de la atención es catalogada como media por parte de las puérperas y 

obteniendo una relación de .839, asimismo los investigadores Lozano (2017) en su 

estudio el mayor porcentaje de satisfacción se basa en la atención de las enfermeras, 

valorando el descanso, sueño, aceptación, relación, y creencia, seguido de 

insatisfacción por respeto, empatía, nutrición, higiene y arrojo que presentaron una 

relación de .755. En conclusión todas las investigaciones demostraron que están en 

el rango de relación entre 0.76 y .100, mantienen una relación entre fuerte y perfecta. 

De igual manera, con los estudios de Muso (2020), Panagopoulou (2018), Burneo, et 

al (2018) se encontro de manera de semjanza, que todos ellos al igual con esta 

investigación, se plantea que la calidad de atención por parte del profesional de 

enfemeria es importante para que se de una satisfaccion de las puerperas que ayude 
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a una mejor recuperación y bienestar tanto de la madre como el bebe. 

Asimismo, los estudios de Afaya, et al (2017) , Strefling (2017) y Da Cunha, et al 

(2017) se evidenció que existe una semejanza entre ellos, de que cuando el nivel de 

satisfacción de las puérperas es alto es porque se ha brindado una alta calidad de la 

atención por parte de las enfermeras, ayudando de esta manera que las expectativas 

y necesidades sean cubiertas por las madres atendidas en un alto porcentaje. 

Por otra parte, con respecto a las implicaciones prácticas de los resultados de este 

estudio, servirá de apoyo a las instituciones de salud con la finalidad de reconocer la 

importancia del nivel de satisfacción y la calidad de atención que debe prestar el 

profesional de enfermería y que de esta manera que ayude a mejorar el servicio de 

enfermería en los diferentes hospitales del Perú. 

También, están las implicaciones teóricas en cuanto a los resultados, que esta 

ocasión permitió brindar un aporte científico de los hallazgos a la teoría de enfermería, 

que mediante el desarrollo de la problemática de la institución de salud, facilitará 

brindar soluciones a la misma y de esta manera las unidades de enfermería puedan 

superar sus problemas. 

En cuanto a las implicaciones metodológica, se pude denotar que se permitió una 

aportación al tema objeto de estudio, como un reflejo del problema de salud y que 

sirve dicha investigación para poder ampliar el enfoque científico en los estudios el 

nivel de satisfacción de las puérperas y la empatía calidad de atención. 

En la investigación se pudo observar que no se encontraron limitaciones en el ámbito 

económico, recursos materiales, logístico y humanos, ya que todo se fue dando de 

manera viable, con la cual el estudio se realizó con éxito en todas sus etapas y que 

esto conllevaría a cumplir con propositos de estudio. 
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VI. CONCLUSIONES

Primera: Se determino que de acuerdo con las variables nivel de satisfacción y la 

variable calidad existe una relación significativa en el servicio gineco obstetricia del 

Hospital Nacional Hipolito Unanue en el año 2021, este resultado fue obtenido gracias 

al uso de prueba de correlación de Spearman y como resultado obtuvimos una rho 

.774 estableciendo una relación positiva alta (sig. bilateral = .000 < .05; rho = .774). 

Segunda: Se estableció que de acuerdo con la dimensión fiabilidad y nivel de 

satisfacción y la variable calidad existe una relación significativa en el servicio gineco 

obstetricia del Hospital Nacional Hipolito Unanue en el año 2021, este resultado fue 

obtenido gracias al uso de prueba de correlación de Spearman y como resultado 

obtuvimos una rho .0.866 estableciendo una relación positiva alta (sig. bilateral = .000 

< .05; rho = .866). 

Tercera: Se identifico que de acuerdo con la dimensión seguridad y nivel de 

satisfacción y la variable calidad existe una relación significativa en el servicio gineco 

obstetricia del Hospital Nacional Hipolito Unanue en el año 2021, este resultado fue 

obtenido gracias al uso de prueba de correlación de Spearman y como resultado 

obtuvimos una rho .0.738 estableciendo una relación positiva alta (sig. bilateral = .000 

< .05; rho = .738). 

Cuarta: Se estableció que de acuerdo con la dimensión elementos tangibles y nivel de 

satisfacción y la variable calidad existe una relación significativa en el servicio gineco 

obstetricia del Hospital Nacional Hipolito Unanue en el año 2021, este resultado fue 

obtenido gracias al uso de prueba de correlación de Spearman y como resultado 

obtuvimos una rho .0.738 estableciendo una relación positiva alta (sig. bilateral = .000 

< .05; rho = .728). 

Quinta: Se determino que de acuerdo con la dimensión capacidad de respuesta y nivel 

de satisfacción y la variable calidad existe una relación significativa en el servicio 

gineco obstetricia del Hospital Nacional Hipolito Unanue en el año 2021, este resultado 

fue obtenido gracias al uso de prueba de correlación de Spearman y como resultado 
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obtuvimos una rho .0.675 estableciendo una relación positiva alta (sig. bilateral = .000 

< .05; rho = .675). 

Sexta: Se identifico que de acuerdo con la dimensión empatía y nivel de satisfacción 

y la variable calidad existe una relación significativa en el servicio gineco obstetricia 

del Hospital Nacional Hipolito Unanue en el año 2021, este resultado fue obtenido 

gracias al uso de prueba de correlación de Spearman y como resultado obtuvimos una 

rho .0.738 estableciendo una relación positiva alta (sig. bilateral = .000 < .05; rho = 

.867). 
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VII. RECOMENDACIONES

Primera, en función de objetivo general se sugiere que el servicio de gineco obstetricia 

de la institución de salud estudiada, debe realizar anualmente encuestas para medir la 

satisfacción de las puérperas atendidas con el fin de continuar mejorando todos los 

procesos llevados. 

Segunda, correspondiente al objetivo específico 1, los jefes del servicio de gineco 

obstetricia del hospital público, deben desarrollar programas de formación profesional 

con el propósito la fiabilidad en el profesional estudiado. 

Tercera, para el objetivo específico 2, se recomienda que los jefes del servicio de 

gineco obstetricia del hospital abordado, deben desarrollar programas para evaluar los 

aspectos de seguridad que mejoren la atención brindada por enfermería. 

Cuarta, para el objetivo específico 3, se sugiere que los jefes del servicio de gineco 

obstetricia del hospital público deben incentivar a su gente a que participe en 

congresos y seminarios en materia de satisfacción y calidad de atención con la 

finalidad que se dé un aprendizaje continuo sobre esta temática y se mejore el servicio 

prestado. 

Quinta, en cuanto al objetivo específico 4, se recomienda que los jefes del servicio de 

estudiado del hospital público deben estar continuar mejorando los mecanismos para 

brindar la capacidad respuesta a las madres atendidas. 

Sexta, para el objetivo específico 5, se recomienda que los jefes del servicio estudiado 

del hospital público deben desarrollar programas de formación a fin de continuar 

mejorando la empatía del personal de enfermería. 
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Anexo 2. Matriz de operacionalización de variables 

Variables Definición conceptual Definición 
operacional 

Dimensiones Indicadores Escala de 
medición 

Nivel de 
satisfacción 

El nivel de satisfacción está 
relacionado en el grado en 
que, el establecimiento de 
salud derivado del estado de 
salud, cumple con las 
expectativas del paciente, es 
de carácter subjetivo, se 
relación con el desempeño y la 
inobservancia de las 
expectativas del paciente en 
relación a un servicio o 
cuidado. (Jiménez, 2013) 

Se medirá 
considerando las 

dimensiones 
como técnica 

científica, 
humana y 
entorno. 

Técnica científica 

Continuidad (Ítem 1) Ordinal 

(1) Muy en
desacuerdo
(2) Algo en
desacuerdo
(3) Ni de acuerdo
ni en desacuerdo
(4) Algo de
acuerdo
(5) Muy de acuerdo

Eficiencia (Ítem 2) 

Eficacia (Ítem 3) 

Humana 

Comunicación (Ítem 4-5) 

Información (Ítem 6) 

Ética (Ítem 7) 

Valores (Ítem 8) 

Entorno 

Sentirse a gusto (Ítem 9) 

Respeto a la privacidad (Ítem 10) 

Suministro de alimentación (Ítem 11) 

Atención adecuada (Ítem 12) 

Calidad de 
la atención 

La calidad en el sector salud 
puede definirse como el 
cumplimento de los 
requerimientos del paciente 
conducentes a generar 
beneficios de salud. 
(Coronado et al, 2013) 

Se medirá 
considerando las 

dimensiones 
como fiabilidad, 

seguridad, 
elementos 
tangibles, 

capacidad de 
respuesta y 

empatía. 

Fiabilidad Obtención de resultados esperados (Ítem 13) Escala de razón 
1 Malo 
2 Regular 

3 Bueno 

Resultados no esperados (Ítem 14) 

Seguridad 

Atención física de la madre (Ítem 15) 

Apoyo y orientación posterior (Ítem 16) 

Bienestar psicológico (Ítem 17) 

Elementos 
tangibles 

Modernidad de los equipos (Ítem 18) 

Apariencia del personal (Ítem 19) 

Valoración general de las instalaciones (Ítem 20) 

Capacidad de 
respuesta 

Respuesta oportuna a los pacientes. (Ítem 21) 

Requerimiento. (Ítem 22) 

Seguimiento. (Ítem 23) 

Empatía 

Capacidad de colocarse en el lugar del otro. (Ítem 
24) 

Vínculos con el paciente. (Ítem 25) 

Comprensión. (Ítem 26) 

ANEXOS
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Anexo 3. Instrumento de recolección de datos 

EXPLICACIÓN: Este instrumento fue diseñado para conocer su opinión en relación 

al servicio que recibe por parte del personal de enfermería en el servicio de gineco- 

obstetricia del Hospital Nacional Hipólito Unanue, como pare de una investigación, 

los resultados serán anónimos y sólo se utilizaran para fines investigativos. 

INTRODUCCIÓN: Se le agradece responder con total sinceridad, encerrando en 

un círculo la opción de su preferencia, considerante la siguiente descripción del 

valor de las alternativas de respuesta: (1) Muy en desacuerdo, (2) Algo en 

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo ni en desacuerdo, (4) Algo de acuerdo y (5) Muy de 

acuerdo. 

Variable 1: Nivel de satisfacción 

Dimensión: Técnica científica 

Escala 1 2 3 4 5 

1. Sintió satisfacción de servicio que recibió en 
su llegada al centro hospitalario hasta su 
salida. 

1 2 3 4 5 

2. Observó mejoras en el servicio para 
garantizar el bienestar del paciente. 

1 2 3 4 5 

3. Cumple el servicio de gineco-obstetricia con 
necesario para lograr su satisfacción. 

1 2 3 4 5 

Dimensión: Humana 

4. Considera que durante su estadía en el 
servicio de gineco-obstetricia el personal de 
enfermería mantuvo una comunicación 
clara. 

1 2 3 4 5 

5. La información que recibía era suficiente. 1 2 3 4 5 

6. Sintió que el personal de enfermería la 
trataba con respeto. 

1 2 3 4 5 

7. Se evidenció en el trato la ética del personal 
de enfermería. 

8. Se perciben los valores en cada atención 
que ofrece el personal de enfermería. 

Dimensión: Entorno 

9. Se sintió a gusto con las atenciones 
recibidas por el personal de enfermería. 

1 2 3 4 5 

10. Se respetó su privacidad durante el tiempo 
que estuvo en el servicio de gineco- 
obstetricia 

1 2 3 4 5 

11. El personal de enfermería estaba atento a 
los alimentos de acuerdo con la hora. 

1 2 3 4 5 
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Variable 2: Calidad de la atención 

Dimensión: Fiabilidad 

Escala 1 2 3 4 5 

12. 
Considera que recibió la atención adecuada para 
sus necesidades. 

1 2 3 4 5 

13. Considera que obtuvo la atención que merece. 1 2 3 4 5 

14. Considera que la atención que fue excelente. 1 2 3 4 5 

Dimensión: Seguridad 

15. 
Le prestaron una buena atención física es decir 
los cuidados propios que requería. 

1 2 3 4 5 

16. 
Le prestaron orientación oportuna referida a los 
cuidados que necesita. 

1 2 3 4 5 

17. 
Le informaron sobre las variaciones psicológicas 
que puede sufrir antes, durante y después del 
parto. 

1 2 3 4 5 

Dimensión: Elementos tangibles 

18. 
Los equipos del en el servicio de gineco- 
obstetricia, son modernos. 

1 2 3 4 5 

19. 
El personal de enfermería este vestido de 
acuerdo con su rol. 

1 2 3 4 5 

20. Las instalaciones son cómodas. 1 2 3 4 5 

Dimensión: Capacidad de respuesta 

21. 
Responde el personal de enfermería a sus 
necesidades dentro de los lapsos de tiempo 
adecuado. 

22. 
El personal de enfermería le suministro todo el 
tratamiento que le habían indicado. 

23. 
Al ser dada de alta médica se realizó un 
seguimiento para verificar la atención recibida. 

Dimensión: Empatía 

24. 
Sintió que el personal de enfermería era 
empático con usted. 

1 2 3 4 5 

25. 
Se establecieron vínculos amistosos con el 
personal de enfermería. 

1 2 3 4 5 

26. 
Sintió que el personal de enfermería comprendía 
su situación de salud buscando reconfortarla. 

1 2 3 4 5 
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Anexo 4. Matriz de consistencia 

Problema general Objetivo general Hipótesis general Variables Metodología 

¿Cuál es la relación Determinar la Existe una   relación Enfoque: Cuantitativo 

Tipo: Básica. 

Diseño: No experimental y 

correlacional. 

Población:100 Individuos. 

Muestra: 80 individuos. 

Cuestionario: 26 ítems 

Ordinal 

(1) Muy en desacuerdo
(2) Algo en desacuerdo
(3) Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
(4) Algo de acuerdo
(5) Muy de acuerdo

Escala de Razón 

1 Malo 
2 Regular 
3 Bueno 

entre el nivel de relación entre el nivel significativa entre el 

satisfacción de   las de satisfacción de las nivel de satisfacción 

puérperas y la puérperas y la de las puérperas y la 

calidad de atención calidad de atención calidad de atención 

que reciben del 

personal enfermería 

en el servicio de 

que reciben del 

personal enfermería 

en el servicio de 

que reciben del 

personal enfermería 

en el servicio de 

Independiente: 

Nivel de satisfacción 

gineco obstetricia del gineco obstetricia del gineco obstetricia del 

Hospital Nacional Hospital Nacional Hospital Nacional 

Hipólito Unanue Hipólito Unanue Hipólito Unanue 

2021? 2021. 2021. 

Problemas Objetivos 

específicos específicos 

1. ¿Cuál es la 1. Determinar la 
relación entre el nivel 
de satisfacción de las 
puérperas y la 
dimensión fiabilidad 
en la calidad de 
atención del personal 
enfermería en el 
servicio de gineco 
obstetricia del 
Hospital Nacional 
Hipólito Unanue 
2021, 2. Determinar 
la relación entre el 
nivel de satisfacción 

relación entre el nivel Dependiente: 

de satisfacción de 

las puérperas y la 
Calidad de atención 

dimensión fiabilidad 

en la calidad de 

atención del 

personal enfermería 

en el servicio de 

gineco obstetricia del 

Hospital Nacional 

Hipólito Unanue 

2021? 
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2. ¿Cuál es la

relación entre el nivel

de satisfacción de

las puérperas y la

dimensión seguridad

en la calidad de

atención del

personal enfermería

en el servicio de

gineco obstetricia del

Hospital Nacional 

Hipólito Unanue 

2021? 

3. ¿Cuál   es   la

relación entre el nivel

de satisfacción  de

las puérperas y la

dimensión

elementos tangibles

en la  calidad  de

atención      del

personal enfermería

en el servicio  de

gineco obstetricia del

Hospital Nacional 

Hipólito  Unanue 

2021? 

4. ¿Cuál es la

relación entre el nivel

de satisfacción de

las puérperas y la

de las puérperas y la 
dimensión seguridad 
en la calidad de 
atención del personal 
enfermería en el 
servicio de gineco 
obstetricia del 
Hospital Nacional 
Hipólito Unanue 
2021, 3. Determinar 
la relación entre el 
nivel de satisfacción 
de las puérperas y la 
dimensión elementos 
tangibles en la 
calidad de atención 
del personal 
enfermería en el 
servicio de gineco 
obstetricia del 
Hospital Nacional 
Hipólito Unanue 
2021, 4. Determinar 
la relación entre el 
nivel de satisfacción 
de las puérperas y la 
dimensión capacidad 
de respuesta en la 
calidad de atención 
del personal 
enfermería en el 
servicio de gineco 
obstetricia del 
Hospital Nacional 
Hipólito   Unanue 
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dimensión 

capacidad   de 

respuesta  en   la 

calidad de atención 

del personal 

enfermería  en   el 

servicio de   gineco 

obstetricia del 

Hospital Nacional 

Hipólito  Unanue 

2021? 

5. ¿Cuál es la

relación entre el nivel

de satisfacción de 

las puérperas y la 

dimensión empatía 

en la calidad de 

atención del 

personal enfermería 

en el servicio de 

gineco obstetricia del 

Hospital Nacional 

Hipólito Unanue 

2021? 

2021 y 5. Determinar 
la relación entre el 
nivel de satisfacción 
de las puérperas y la 
dimensión empatía 
en la calidad de 
atención del personal 
enfermería en el 
servicio de gineco 
obstetricia del 
Hospital Nacional 
Hipólito Unanue 
2021. 
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Anexo 5. Base de Datos de SPSS versión 26 


