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Resumen

La investigacion titulada Calidad de atencion y grado de satisfaccion de
pacientes hospitalizados en el Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas —
Trujillo 2020. Tuvo como objetivo: Determinar si existe relacion entre la calidad de
atencion y el grado de satisfaccidbn de pacientes hospitalizados en el Instituto
Regional de Enfermedades Neoplasicas — Trujillo 2020. Fue no experimental,
cuantitativa, transversal, descriptivo - correlacional. La muestra fue de 55 pacientes
oncoldégicos del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas seleccionados por
criterios de inclusion y exclusion. Los instrumentos de recoleccién de datos que se
utilizaron fueron dos cuestionarios con escala ordinal, se utilizé el coeficiente de
correlacion de Rho Spearman para saber si existe relacion entre las variables de
estudio y sus dimensiones. A manera de resultados se obtuvo un 0.977** en la
prueba de Rho Spearman para la contrastacion de la hipotesis general; la primera
y tercera hipotesis especificas mostraron un 0,977** y un 0.958** para la segunda
hipotesis especifica. Por tal motivo se concluye que si existe relacion entre las dos
variables de estudio y si existe relacion entre las dimensiones de la variable calidad
de atencion y la variable grado de satisfaccion.

Palaras clave: Calidad de atencion de Salud, satisfaccion del paciente, prestacion

de atencion de salud.
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Abstract

The research entitled Quality of care and degree of satisfaction of hospitalized
patients at the Regional Institute of Neoplastic Diseases - Trujillo 2020. Its objective
was: To determine if there is a relationship between the quality of care and the
degree of satisfaction of hospitalized patients at the Regional Institute of Neoplastic
Diseases - Trujillo 2020. It was non-experimental, quantitative, cross-sectional,
descriptive-correlational. The sample was 55 cancer patients from the Regional
Institute of Neoplastic Diseases selected by inclusion and exclusion criteria. The
data collection instruments used were two questionnaires with ordinal scale, the Rho
Spearman correlation coefficient was used to know if there is a relationship between
the study variables and their dimensions. As a result, a 0.977 ** was obtained in the
Rho Spearman test to test the general hypothesis; the first and third specific
hypotheses showed a 0.977 ** and a 0.958 ** for the second specific hypothesis.
For this reason, it is concluded that there is a relationship between the two study
variables and if there is a relationship between the dimensions of the quality of care

variable and the degree of satisfaction variable.

Keywords: Quality of health care, patient satisfaction, provision of health care.

vii



INTRODUCCION

El cancer ha sido siempre una complicacion de salud global, esto fue
manifestado en los altos porcentajes de acontecimiento y mortandad que se
viene observando en distintos paises; es necesario acotar que el cancer afecta
biolégicamente a distintos aparatos y sistemas del cuerpo humano, ya que
ocasiona una desproporcién de células malignas, con crecimientos y también
divisiones que va mas alla de lo determinado por la OMS, lo cual puede causar
irrupcion del tejido circundante y en otras ocasiones hasta metastasis. Por ello
fue necesario realizar un estudio sobre la “Calidad de atencioén y el grado de
satisfaccion que tienen los pacientes oncoldgicos del IREN”, con el fin de brindar
informacion que sirva como propuesta de mejora ante las diferentes
problematicas que se tiene con relacién a la calidad de atencion que ofrece

mencionado instituto neoplasico.

Es asi que segun la OMS aquellos paises que presentan ingresos bajos no
cuentan con una adecuada atencion al paciente oncolégico, ya que se centran
por lo general en aquellas enfermedades de caracter infeccioso y también de la
salud materna infantil. Por otro lado un estudio ya realizado por la OMS, proyecta
que si estos paises no ponen mas énfasis en tratar enfermedades cancerigenas,
los casos de pacientes oncoldgicos aumentaran en un 60% en los proximos 20
anos. Por ello es de gran importancia nombrar que en el 2019 se realizd una
investigacién con respecto al grado de atencion que reciben esta clase de
pacientes y también la satisfaccién que pueden percibir; los paises con ingresos
altos indicaron que los servicios en tratamientos del cancer habian mejorado en
un 90% con respecto al sector publico, mientras que en los paises con ingresos
bajos esta tasa llegaba solo al 15% de la complacencia que percibia el paciente
con relacién a la cuidado dado (OMS, 2020).

Con lo expuesto anteriormente se pudo mencionar que alcanzar el estado de
satisfaccion en los individuos que padecen cancer es un gran problema en el
entorno de la salud y se viene observando a nivel mundial, sobre todo en paises
con una economia baja. Por otro lado con relacion a las asistencias que brinda

el experto de enfermeria, es importante centrarse en el cuidado humano,



oportuno, seguro y continuo; esto con la finalidad de evitar obstaculos en la salud

y asi contribuir de la mejor manera en su pronta recuperacion.

Asi mismo un estudio ya realizado en México nos muestra que para lograr una
adecuada atencion del servicio de salud, se debe realizar un proceso de
retroalimentacion, donde se usa informacion recogida con respecto al grado de
satisfaccion del paciente para poder observar y medir aquellos factores débiles
gue no permiten lograr una atencién adecuada a pacientes con problemas
cancerigenos. Por lo tanto al presentarse en México problemas con respecto a
la atencién del paciente y la satisfaccion de este, se realiz6 un estudio holistico
de aquellas fases que intervienen en la atencion del paciente; en donde se
evaluaron fases como la percepcion que tiene el paciente con respecto al tiempo
de espera, las condiciones con las que se le atiende y el trato que recibe. En
base a esto se pudo lograr establecer una mejor atencion en la calidad de la
asistencia que se les da a aquellos usuarios con cancer que asistian al centro
de salud publico de México, logrando asi la satisfaccion plena de cada uno de
ellos (Saturno et al., 2016).

Por otro lado a nivel nacional el onc6logo Payet del INEN, dio a conocer hace
un afio que en el Perl el cdncer mas tratado es el del estbmago, seguido del
cancer de cuello uterino el cual llego a una tasa del 60%, mientras que el cancer
de pulmén y préstata muestra un total del 40% de casos atendidos. Es asi que
Payet sefialé que en la actualidad el pais presenté un 63% de muertes anuales
concernientes a cancer y esto se debe a diferentes elementos tanto intrinsecos
como externos, entre los internos se tiene la falta de atencién inmediata por culpa
de un factor externo que es la falta de conocimiento y asistencia a inicios del
cancer que pueda presentar el paciente; por otro lado también se considera
barreras para una adecuada calidad del servicio y atencion al paciente, el factor
econdmico y geografico, ya que algunos de ellos vienes de zonas alejadas a los

institutos encargados de tratar enfermedades neoplasicas (Payet, 2019).

Del mismo modo se ha podido observar que el servicio que brinda el Instituto
Neoplasico, no es totalmente eficiente y de calidad con respecto a la atencién
gue brinda, ya que los pacientes experimentan diversas reacciones tales como :

incertidumbre, frustracién, temor y descontento. A pesar de que el paciente



presenta problemas de angustia, estrés y ansiedad; las enfermeras (0s) en
ocasiones no los atienden de forma oportuna, siendo sus respuestas poco
amables, ya que usan palabras tales como “espere son sus efectos alternos, ya
pasara”, “estoy atareada”, “ya sabe sefior (a) sobre las complicaciones, esto
siempre es asi”, “tiene que aguantar”, “ahorita vuelvo”; con estas frases su trato
se torna indiferente, repercutiendo con ello en la adecuada atencién y la

complacencia que siente el paciente .

Como se ha podido apreciar el paciente tiene muchas necesidades de apoyo
para su rehabilitacion y tratamiento, donde el personal de enfermeria es una de
las partes mas significativas del equipo de salud, ya que cumple un rol
trascendental en la recuperacion del paciente. Es asi que tras el estudio ya
consumado se traza la siguiente interrogacién de investigacion: ¢ Existe relacion
entre calidad de atencion y el grado de satisfaccion de pacientes hospitalizados

en el Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas — Trujillo 2020?

Con ello se pretende también justificar la investigacion en los distintos puntos;
a nivel tedrico, el informe presentado se justifica mediante el uso de autores que
corroboran lo planteado en el trabajo de estudio. Por otro lado en el nivel
metodoldgico, se pretendié corroborar las hipétesis planteadas mediante el uso
de programas estadisticos, como es el SPSS vy finalmente en el nivel social,
mencionada investigacion permiti6 ampliar los conocimientos de la mala
atencion que reciben los pacientes oncoldgicos en el IREN, logrando con ello
que personal de mencionado instituto mejore la atencién que se brinda al usuario
con problemas de cancer y asi se logre la satisfaccion plena de este tipo de

persona.

Por otro lado este estudio presento como objetivo general: “Determinar si
existe relacién entre la calidad de atencién y el grado de satisfaccion de
pacientes hospitalizados en el Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas
— Truijillo 2020”.



Para concluir, también se hizo presente los objetivos especificos del trabajo

de investigacion:

- Establecer si existe relacion entre la calidad de atencién en su dimensién
técnico - cientifico y el grado de satisfaccion de los pacientes
hospitalizados en el Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas —
Trujillo 2020.

- Establecer si existe relacion entre la calidad de atencion en su dimension
humana y el grado de satisfaccion de los pacientes hospitalizados en el
Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas — Trujillo 2020.

- Establecer si existe relacion entre la calidad de atencion en su dimension
entorno y el grado de satisfaccion de los pacientes hospitalizados en el

Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas —Trujillo 2020.

Adicionalmente a ello se present6 la hipétesis general, la cual nos dijo que: Si
existe relacién entre la calidad de atencién y el grado de satisfaccién de
pacientes hospitalizados en el Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas
— Truijillo 2020.



MARCO TEORICO

En la actualidad se han realizado varios estudios que nos explican el grado
de importancia que tiene tratar investigaciones referentes a la eficiencia en la
calidad de la atencién y el grado de satisfaccion que tiene los usuarios
enfermos de cancer de distintos centros de salud, por ello se realiz6 una
revision minuciosa de cada antecedente que permite amparar el trabajo de
investigacion realizado:

Es asi que Lopez (2020), realizé un estudio en Colombia sobre
“Comunicaciéon médico — paciente y calidad de vida en pacientes oncoldgicos”,
llegando a la terminacion que la comunicacion es un componente significativo
para la adecuada atencion y satisfaccién del enfermo.

Sepulveda et al. (2019), Investigaron en Espafa sobre la “Herramienta de
medicién de la satisfaccion de pacientes oncol6gicos en tratamiento con
quimioterapia en régimen ambulatorio Sambo — 14”, concluyendo que la
herramienta utilizada para calcular la complacencia con relacién a la atencion
gue brinda el establecimiento de salud, es adecuada para ponerlo en uso;
explorandose dimensiones como la accesibilidad, asistencia, comunicacion,
competencia, cortesia y acompafiamiento. Estas dimensiones permitieron
realizar un utensilio significativo que permita calcular el estado de satisfaccion
del paciente.

Del mismo modo Gonzales, Rodriguez y Pérez (2019), quienes
investigaron en Cuba sobre la “Calidad de la atencién al paciente
oncogeriatrico en el servicio provincial de Oncologia de Ciego de Avila”,
pudieron concluir en su estudio cuantitativo, descriptivo — transversal, que
aquellos pacientes con edades de 60 a 70 afios, del genero masculinos,
presentaron un grado de satisfaccion alto, ya que mostraron reacciones
positivas al trato que recibian del médico encargado en atenderlos, ademas
también se hizo énfasis en la ética profesional asertiva que tomaba
mencionado médico para realizar la adecuada atencion de cada paciente; es
asi que con ello queda claro que la “calidad de atencion” y el “grado de
satisfaccion” guardan una relacion significativa con respecto a cémo se brinda

el servicio, si el servicio es bueno la satisfaccion que tenga el paciente también



lo sera y por lo contrario si el servicio es pésimo la satisfaccion que tenga el
paciente sera negativa.

Asi mismo Yélamos et al. (2018), investigaron la “Experiencia del paciente:
una nueva forma de entender la atencion al paciente oncolégico”, concluyendo
qgue la experiencia que sienta el paciente es relevante también para su
recuperacion, es asi que es necesario contar con un psicooncoélogo que pueda
ayudarlos a afrontar la enfermedad.

Ante (2017), quien investigo en Ecuador sobre la “Evaluacién de la calidad
de atencién de enfermeria y grado de satisfaccién de pacientes atendidos en
emergencias del hospital general. Puyo”, concluyo bajo un enfoque
cuantitativo que el cuidado que reciben los usuarios del hospital de Puyo es
regular, esto porque no existe un orden serio de la llegada de cada paciente,
ya que observan que pacientes que llegan al Ultimo son atendidos en primera
instancia, produciendo con ello un fastidio y preocupacion, ya que pacientes
graves no son atendidos en el momento preciso; por ello es necesario que
todas la enfermeras pongan en practicas aquellas normas éticas que juraron
cumplir al momento de poner en practica su profesion.

Fernandez (2017), presento su tesis titulada “Calidad de vida y cuidados
enfermeros en el paciente oncoldgico”, en la cual concluyo que es necesario
encontrar estrategias que ayuden a entender y tranquilizar a los pacientes que
se someten a quimioterapias, ya que este tipo de tratamiento causa efectos
adversos como es las nauseas y voOmitos, por tal motivo es de gran
importancia que el personal de enfermeria tenga la adecuada calidad humana
para hacer frente a esos problemas.

En México Punch — Ku et al. (2016), quienes investigaron las “Dimensiones
del cuidado de enfermeria y la satisfaccion del paciente adulto hospitalizado”,
concluyeron que la edad y el género no forman un factor predominante en la
satisfaccion, sino mas bien factores como el nivel socio econémico y el estado
laboral si repercuten en la satisfaccion que puede mostrar el paciente atendido
por el personal de enfermeria.

Por otro lado en el entorno nacional, tenemos en Chiclayo a Diaz (2020),
quien investigo sobre la “Intervencion enfermero en la satisfaccién de

pacientes post — operado inmediatos en la unidad de recuperacion post-



anestésica ESSALUD Chiclayo”, quien concluyo en su estudio correlacional
— descriptivo que la satisfaccion que presenta el paciente de mencionado
centro de salud es Optimo, ya que presento tasas altas con respecto a la
confianza (62%), respuestas rapidas (73%), la seguridad del usuario (71%), el
aspecto empatico (76%); y lo tangible mostro un (63%) con ello queda claro
gue para lograr una satisfaccién plena del usuario con respecto a la calidad
en el cuidado y atencidn, se tiene que tomar en consideracion varios aspecto
importantes que involucran el eficiente servicio de salud que se puede brindar.

Asi también en Lima Mendoza y Placencia (2020), quienes investigaron el
“Nivel de satisfaccion en pacientes del servicio de oftalmologia de un hospital
de nivel Il en los afios 2014 y 2018, y su relaciéon con la calidad global”,
concluyeron en su estudio longitudinal que en el afio 2014 la calidad del
servicio con respecto a la seguridad era alto pero en el afio 2018 esa calidad
disminuyo con respecto a la calidad total, es asi que para lograr una calidad
global del servicio brindado es necesario evaluar cada punto que conforma la
calidad del servicio ya que con ello se podra mejorar el nivel de satisfaccion
gue tenga el paciente de mencionado centro de salud.

En Arequipa también se realiz6 un estudio de calidad y satisfaccién del
usuario enfermo con cancer, hecho por Morocco (2020), quien investigo sobre
la “Calidad de atencidén y grado de satisfaccién del usuario del servicio de
farmacia del centro de salud Victor Raul Hinojosa Llerena, Arequipa — 2019”,
consumando que existe una relacion demostrativa entre la calidad y la
satisfaccion del paciente, es por ello que se debe seguir enfocando en la
mejora progresiva del servicio que se brinda, para que asi se alcance un grado
de satisfaccién alto con respecto al usuario que asiste al establecimiento de
salud.

En Piura Garcia (2019), investigo sobre “Calidad del cuidado de enfermeria
y grado de satisfaccion del paciente oncologico internado en el servicio de
cirugia del hospital Ill José Cayetano Heredia, febrero, 2019, concluyendo
que preexiste una relacion tipica entre la calidad y el grado de satisfaccion
gue muestra el paciente oncolégico, esa significancia es de 0,878**.

En Lima Chavez et al. (2019), investigaron sobre la “Satisfaccion de la

atencion en pacientes con cancer de tiroides atendidos en el servicio de



medicina nuclear del Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen, 2018”,
guienes concluyeron que el grado de insatisfaccion de los pacientes era alto,
sobre todo en mujeres de mediana edad, presentando un 86,9% de
insatisfaccion, por tal motivo se necesita perfeccionar la calidad de la atencion
y la satisfaccidon que presenta la paciente oncolégica de mencionado hospital.
Véasquez (2019), también realizo en Lima una investigacion titulada “Nivel
de satisfaccion del paciente oncoldgico sobre la calidad de atencién que
brindan los tecndlogos médicos”, concluyendo que el nivel de satisfaccion que
presentan los pacientes del INEN con respecto al servicio que dan los
tecnologos médicos, es alta; esto porque se percibe el buen trato y la atencién
a tiempo.

En Arequipa Sanomamani (2018), presento los “Cuidados de enfermeria
qgue influyen en el nivel de satisfaccién del paciente oncolégico del Hospital
Goyeneche diciembre 2017 — febrero 2018”, en el cual concluyo que las
asistencias que da el colaborador de enfermeria influye y se relaciona con el
cuidado humano, terapéutico, de interaccion y afecto; los cuales permiten
tener un alto grado de satisfaccion en el paciente que padece cancer.

Condezo (2018), investigo en Lima sobre “La calidad de atencién que
brinda el profesional de enfermeria a pacientes con tratamiento de
quimioterapia en el servicio de oncologia del Hospital Nacional Hipdlito
Unanue ,2017”, concluyendo con ello que existe una relaciéon alta entre la
calidad y satisfaccién; por tal motivo la dimension interpersonal, técnica y del
entorno debe ser 6ptima.

Por otro lado Zamora (2016), quien investigo en Lima sobre la “Satisfaccion
de la infraestructura y la calidad de atencion en la consulta de gineco
obstétrica de un establecimiento de atenciéon primaria”, mostrando como
conclusion de que el grado de satisfaccién del usuario con cancer es alto
siempre y cuando se cumpla con una calidad de atencion eficiente, es decir
no solo influye la calidad en infraestructura sino también el trato social que
recibe de cada miembro que conforma el equipo de trabajo en el
establecimiento de salud, ya que existen factores psicolégicos que influyen en
el animo de cada paciente, por ello se finaliza haciendo un énfasis de que para

alcanzar una calidad adecuada en la atencion al paciente, es necesario tomar



en consideracion no solo el aspecto tangible sino también el intangible, como
es el trato que da cada personal perteneciente al centro de salud.

En Trujillo también se han realizado estudios referentes a la calidad y
satisfaccion del paciente que recibe asistencia en los centros de salud, Gélvez
y Quiroz (2019), sefialan como conclusion en su tesis “Significado del cuidado
que brinda la enfermera intensivista al adulto critico desde la perspectiva del
familiar cuidador, Hospital Belén de Trujillo, 2016” que la calidad en la
asistencia que se le brinda al sujeto con cancer es oportuna y eficaz,
mejorando la salud del enfermo, por otro lado también consideran una
incertidumbre el hecho de que las intervenciones que se le realizan al paciente
es a solas, por lo cual los familiares sienten el temor al no saber que pasa
dentro de la habitacion.

Culquitante (2019), en su investigacion “Calidad de cuidados de enfermeria
y nivel de satisfaccion del paciente oncoldgico, Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas Norte, Trujillo 2019”, concluyo que hay una
relacion significativa entre la eficiencia del cuidado y el nivel de complacencia
que presentan los usuarios oncolégicos ante las quimioterapias recibidas,
mostrando una calidad del 84.4% y un grado de satisfaccion del 80, 7%.

En el mismo Trujillo Pilco (2019), realizé su tesis sobre “Percepcion del
paciente acerca de la calidad de atencién que brinda la enfermera en el
servicio de oncologia del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas —
Trujillo”, concluyendo que la asistencia que recibe de parte del colaborador de
enfermeria es regular, logrando solo una satisfaccion moderada en el
paciente.

En Trujillo Arroyo (2018), también presento un estudio de “Calidad de
cuidado de enfermeria y satisfaccion del paciente oncolégico Hospital
Regional Eleazar Guzman Barron”, en el cual concluyo que si existe un grado
de relacion significativo entre ambas variables de estudio, mostrando
porcentajes desfavorables con relacion a la eficiencia de atencion que ofrece
el hospital, ya que més del 50% mostro insatisfaccion con respecto al servicio
brindado.

De igual manera Lozano (2017), presento un estudio sobre la “Relacion

entre la calidad de la atencion con la satisfaccion del usuario externo del



servicio de oncologia médica del IREN Norte, 2017”, concluyendo que existe
niveles altos entre la relacion de ambas variables, ya que la alta calidad
permite alcanzar una mayor satisfaccion.

Ahora bien sabiendo que el estudio aspira buscar la relacién entre la
variable “calidad de atenciéon” y la variable “grado de satisfaccion”, es
necesario presentar sustento teérico que permita fundamentar cada una de
ellas. Por ello cuando nos referimos a calidad de atencion podemos hablar de
Watson (1988), quien considera que “la asistencia es la esencia mas valorada
que la enfermeria pueda ofrecer, considerandose una ciencia humana” (p.
188).

Esta frase del autor explica que la enfermeria es una profesion que necesita
de bastante calidad humana, ya que el colaborador de enfermeria trata
directamente con el usuario enfermo de cancer y su pronta recuperacion, por
ello la teoria de Watson considera que el cuidado que se le da al paciente es
una experiencia tanto interpersonal como transpersonal, implicando el
compromiso adecuado en el cuidado del enfermo.

Por otro lado Ayuso y Begoria (2018), también nos aluden que la eficiencia
en la calidad de atencion en enfermeria debe ser humanista, él nos dice que
‘la mayor funcién enfermera consiste en socorrer al individuo o enfermo a
recuperar la salud o a tener una muerte tranquila” (p.319). Del mismo modo
Potter y Griffin (2019), nos mencionan que “El proceso de enfermeria se utiliza
en el contexto clinico para determinar las necesidades del paciente de forma
individual” (p.43).

Mediante estos argumentos tedricos podemos llegar a decir que la calidad
de atencion al paciente depende del trato que le brinda el enfermero (a), ya
gue es €l o ella quien se hace cargo de las necesidades del paciente, por tal
motivo es su responsabilidad apoyar en la recuperacion del enfermo,
brindandole la atencidon necesaria; esto permitira que el paciente se sienta
importante, generando un grado de satisfaccion alto.

Para concluir lo referido a la calidad de atencion, tenemos también a
Patwardhan (2007), quien nos menciona el enfoque de Deming en el sector
salud, asi como también la asistencia social que se le brinda al paciente. Con

ello el autor explica que el personal de salud no debe mostrar competencia
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entre el equipo de trabajo, sino mas bien preocuparse por alcanzar una calidad
eficiente en la atencion del paciente, ya que la esencia de la labor que realizan,
radica en hacer que el enfermo se sienta tranquilo y seguro. Es por ello que
conocer los objetivos del establecimiento de salud, asi como también sus
principios y tipo de gestién, permitiran que la calidad en la atencion sea mejor
y por tal motivo la satisfaccién que sienta el enfermo sea alta y significativa.

La teoria de la calidad presenta también un concepto claro sobre la calidad
de atencién en pacientes de hospitales; para la OMS (2016), la calidad en la
asistencia del usuario con cancer “es dogmatizar que cada enfermo reciba un
servicios holistico (diagnosis — terapéutico) de forma oportuna, consiguiendo
una atencion optima con relacion a su salud, teniendo en consideracion todos
los elementos y los conocimientos necesarios para dar una maxima
satisfaccion al enfermo” (p. 1). Es asi que mediante lo expuesto por la OMS
se llega a consumar que la calidad de atencion en salud al ser eficiente, logra
la satisfaccion del enfermo, esto repercute en su estado de animo,
produciendo con ello una salud mental positiva, la cual se relaciona con las
ganas que el paciente puede ponerle al tratamiento que le dan a su
enfermedad.

Existen dimensiones que forman parte de la calidad de atencion en el sector
salud, para Lazo y Santivafiez (2018), nos explican que existen tres
dimensiones que nos hablan de la calidad eficiente en la atencion a pacientes
de hospitales, estas son la técnica — cientifica, humana y del entorno. La
técnica — cientifica agrupa a la efectividad, eficacia y eficiencia; con ellas se
logra brindar una atencién adecuada en un momento oportuno y de la mejor
manera, ademas también en la dimensidn técnica se presenta la continuidad,
seguridad e integralidad las cuales se refieren a realizar una atencion
ininterrumpida, minimizando los riesgos y dandole seguridad al paciente. En
la segunda dimension, que es la humana, engloba términos como el trato
cordial, amable, célido y la empatia; con ello el enfermo sentira que el
profesional de salud se preocupa por su bienestar, mostrando una tranquilidad
al momento de someterse a los tratamientos. Para finalizar las dimensiones
se tiene al entorno, el cual hace alusion a las instalaciones y su infraestructura,

siendo mas bien un valor agregado para el paciente, ya que si el enfermo
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visualiza que el centro de salud cuenta con todos los implementos necesarios
para brindar un adecuado servicio, mostrara una satisfaccion aun mayor al
momento de someterse al tratamiento; esta dimensién engloba términos como
la limpieza, el orden, la privacidad, el ambiente donde se realiza el tratamiento,
entre otras.

La calidad de atencién en pacientes con cancer tiene una importancia muy
seria, ya que de ella depende la recuperacion del enfermo; para Cardenas,
Cobenas y Garcia (2017), la 6ptima atencién es importante porque “es la
obtencion de conjuntos de tipologias y labores que posibilitan el
restablecimiento en cada sujeto enfermo” (p.13).

Del mismo modo Ayuso (2017), menciono que la empatia es un
componente esencial de la calidad en la atencion, esto porque el experto en
salud debe saber ponerse en el lugar del paciente y poder asi tranquilizar
cualquier preocupacion que este puede tener.

Por otro lado tenemos también la satisfaccion que el paciente puede
alcanzar al recibir una atencién asertiva por parte del centro de salud; la teoria
de la satisfaccion expuesta por Ariza y Daza (2008), nos dice que “al
garantizar al paciente hospitalizado un 6ptimo cuidado por parte del personal
de enfermeria, se logra la satisfaccion tanto fisica como emocional del
enfermo” (p.51).

De igual manera Potter, Griffin y Stockert (2015), nos mencionan que “la
satisfaccion del paciente se convierte en una prioridad asi el centro de salud
presente mucha actividad o estrés, siendo responsabilidad de la unidad de
enfermeria” (p.18).

En base a estos dos autores se puede acotar que la satisfaccion del
paciente se logra mediante el trato y la efectiva atencién que se recibe por
parte del colaborador de enfermeria; es asi que por mas dificultades que se
presente con respecto a saturacion de enfermos, es importante que el
profesional de salud muestre paciencia y asertividad al momento de brindar el
servicio; como menciona Marriner (2009), “la satisfaccidn del paciente, esta
en la distincion que recibe; en donde el trabajador de enfermeria se debe dar
abasto para asistir a distintos enfermos, sin perder la paciencia y calidad

humana que lo caracteriza” (p.386).
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Con ello la satisfaccion que pueda sentir el paciente recae en el personal
de enfermeria, el cual debe estar preparado para el trabajo bajo presion sin
perder la calidad de atencion humana que se le inculco en su formacion
profesional.

Gonzales (2012), también nos menciond sobre la satisfaccién del paciente,
pero tomando otro punto importante para ello, que es la comunicacion, €l nos
dice que “el factor mas significativo reportado con respecto a la analogia
doctor — paciente, se fundamenta en la comunicacién efectiva entre los
actores del proceso asistencial” (p.36).

Por ello la satisfaccion del enfermo, no se logra solo con los medicamentos
y estudios que se le realizan de forma Optima, sino también en la
comunicacion que puede existir entre el experto de salud y el paciente
delicado.

La teoria de la satisfaccion también presenta conceptos que explican de
forma mas simple lo referente al termino satisfaccion; para la real academia
espafiola (2001), la satisfaccion es aquella que se logra mediante la accion de
cumplir con las expectativas del sujeto, logrando mejorar el animo y
cumpliendo los deseos de esté. Asi mismo Gonzales (2011), nos explica que
Philip mencionaba que la satisfaccién es aquella que “se logra midiendo el
nivel del estado de animo que presenta el usuario, con respecto al servicio
que recibe” (p.1).

Por otro lado Jaraiz, Lagares y Pereira (2013), nos dicen que ‘la
satisfaccion esta sujeta a la continuacién en el uso del servicio sanitario,
convirtiéndose asi en un indicador de la efectiva calidad de la asistencia y en
un componente de idoneidad de los servicios” (p.164). De igual manera Mira
(2000), menciona que la satisfaccion es “una mesura del resultado de la
comunicacion entre el profesional del hospital y el paciente” (p.5).

Con ello se puede indicar que la satisfaccion involucra varios aspectos para
llegar a ser plena, entre ellos la interaccion y la misma continuidad del servicio
que tiene que ser eficiente.

Es decir la satisfaccion es aquella percepcion que tiene el sujeto, en este
caso el paciente con respecto a la asistencia brindada. Donde la satisfaccion

se mide por niveles, estos son satisfecho, insatisfecho y complacencia. Para
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Thompson (s/f), nos menciona que el nivel de insatisfaccion es aquel que se
produce cuando el usuario no alcanza la dicha completa en la atencion que
se le brinda; por otro lado la satisfaccion, es aquella que se produce cuando
el servicio brindado es igual a lo que esperaba el usuario y para finalizar el
nivel de complacencia, hace alusién a aquellas expectativas que exceden lo
esperado por el usuario, en este caso por el paciente oncolégico. Otros
autores como Rios y Avila (2004), mencionan que la satisfaccion puede ser
tanto general como especifica, en donde la primera se refiere al grado de
satisfaccion con relacion a los cuidados que recibe el enfermo y por otro lado
la satisfaccion especifica es aquella que se deriva de las experiencias ya
tenidas con anterioridad. De igual manera Serrano (2008), nos menciond que
la satisfaccion se debe considerar como algo global, donde se involucren
todos los aspectos de calidad que permitan tener una buena atencion; es asi
que también Pérez et al. (2008), sefiala que la satisfaccion se logra
cumpliendo puntos precisos de calidad, los cuales son: la comunicacion,
accesibilidad, seguridad, cortesia y aspectos tangibles.

Con esto se puede sintetizar que la satisfaccion del moérbido se basa en la
efectiva atencidén que este perciba por parte del centro de salud.

La satisfaccién asi como presenta niveles para poder observar el grado de
satisfaccion, también presenta dimensiones que permiten medir dicho grado.
Lazo y Santivafiez (2018), exponen que asi como las dimensiones humana,
técnica — cientifica y del entorno influyen en la adecuada atencién; también
influyen y se involucran con el grado de satisfaccion que puede mostrar el
paciente oncologico. Es asi que de acuerdo a ello, se tomé en consideracion
las mismas dimensiones para medir el grado de satisfaccion del paciente
atendido en el IREN; en la dimension técnico — cientifico se hace alusion al
servicio ininterrumpido que debe brindar el profesional de salud, con el
proposito de cumplir las perspectivas del paciente y hacer que este sienta la
satisfaccion plena de que se le est4 dando la importancia adecuada a su
tratamiento. Por otro lado la dimension humana, se refiere a aquella capacidad
gue debe tener el enfermero (a) para decir las palabras adecuadas sin herir
psicolégicamente al paciente o familiar, mostrando un trato empatico que

permita satisfacer las expectativas del paciente y los involucrados. Para
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finalizar las dimensiones se tiene al entorno, en el cual se hace alusion a la
orientacion adecuada que da el enfermero (a) con respecto a los
medicamentos prescritos por el médico, dando la comprensiéon necesaria al
paciente y familiares sobre como se debe poner o tomar el medicamento
recetados, con el Unico fin de prevenir riesgos; ademas la satisfaccién con
respecto a este entorno se logra brindando el ambiente adecuado, privado,
ordenado y limpio.

De acuerdo a estas dimensiones se concluye que si el centro o instituto de
salud brinda todos los requerimientos sefialados en cada dimension, se
lograra la satisfaccion positiva del paciente oncolégico.

Existen elementos que influyen en la complacencia que siente el paciente,
los cuales también son necesarios insertar en la cultura que tiene cada
personal encargado de tratar con pacientes con cancer, para Garcia et al.
(2013), estos factores se centran en la comunicacion fluida que debe tener el
enfermero (a) con el paciente, dandole confianza de informarles cualquier
anomalia que puedan presentar en el transcurso del tratamiento; por otro lado
se tiene la informacion como segundo factor, esto porque es necesario distar
entre lo que el paciente apetece conocer y lo que el personal de salud debe
informar; la actitud es el tercer factor que denota la satisfaccion del enfermo,
esto porque si la enfermera (0) le da &nimos de seguir su tratamiento, estara
colaborando en no dejarlo deprimirse al paciente con cancer; por ultimo la
atencion es el otro factor mas importante para lograr la satisfaccion plena, esto
porque se necesita que el personal que atiende al enfermo cuente con una
calidad humana significativa, dando animos y diciendo palabras alentadoras
al paciente con céancer.

La satisfaccion es importante porgue segun Ortega, Rojas y Vargas (2019),
el paciente que recibe una correcta atencién siente lo importante que es para
el centro de salud; esto también lo ampara Salazar, Centeno y Jara (2007),
quienes nos dicen que la satisfaccién se alcanza a través de la importancia
que se le da a la atencion que se ofrece. Para finalizar Santolalla (2016),
menciono que “la satisfaccion del individuo envuelve diferentes aspectos,
centrandose sobre todo en una experiencia alta y cognitiva, procedida de la

comparacion entre las expectaciones y la conducta del servicio” (p.120).

15



Con ello se concluye que la importancia de la satisfaccion radica en la
correcta asistencia del servicio que se presta, en este caso la atencion al

paciente oncolégico del instituto neoplasico de Truijillo.
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METODOLOGIA

3.1

Tipo y disefio de investigacion

La investigacion fue considerada de tipo aplicada segun su grado de
abstraccidon, esto porque Hernandez, Fernandez y Baptista (2014),
mencionan que “una investigacion se considera aplicada cuando hace
uso de los conocimientos para su debida aplicacién y resolucién de un
problema en particular” (p.37).

Por tal motivo la investigacion realizada fue considerada aplicada por
el hecho de usar conocimientos ya existentes para su debida aplicacion
en los instrumentos de medicion.

Por otro lado la investigacibn ha contado con un disefio no
experimental, descriptivo — correlacional y transversal. Hernandez,
Fernandez y Baptista (2014), explican que el disefio no experimental
es aquel que “No manipular voluntariamente las variables; sino mas
bien observa distintos andémalos tal y como se dan en su contexto
natural” (p.152).

De acuerdo a ello se puede decir que la investigacion ha sido
considerada de disefio no experimental por no tocar ninguna de las
variables de estudio, en este caso calidad de atencion y grado de
satisfaccion; ademas ha sido de corte transversal por el hecho de
recoger informacién en un solo momento y de tipo descriptivo —
correlacional por buscar medir la relacibn de ambas variables de

estudio. El simbolo que represento el disefio del estudio fue:
|
M r
!,
Dénde: M = Muestra de pacientes oncoldgicos
V1= Variable independiente (Calidad de atencién)

V2= Variable dependiente (Grado de satisfaccion)

r = Correlacion de las variables de estudio.
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3.2 Variables y operacionalizacion
3.1.1. Variables de estudio
Variable independiente: Calidad de atencion (cualitativa).

Variable dependiente: Grado de satisfaccion (cualitativa).

3.3 Poblacion, muestray muestreo
3.1.2. Poblacion
La poblacién de estudio estuvo constituida por 110 pacientes
que reciben tratamiento de quimioterapia de manera
ambulatoria durante un mes, en el Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas — Truijillo, marzo 2020.
Entre sus criterios de inclusion se tuvo a:
- Los pacientes mayores de edad.
- Los pacientes que aceptaron libremente.

Por otro lado entre los criterios de exclusion se tuvo a:

- Los pacientes que presentan limitaciones para
contestar la informacion del cuestionario.
- Los pacientes menores de edad.
3.1.3. Muestra
La muestra estuvo conformada por 55 pacientes,
determinandose esto mediante el muestreo por conveniencia,
extraida a una proporcion del 50%, ya que fue necesario
emplear los criterios de exclusion e inclusion para poder aplicar
los instrumentos de medicion.
3.1.4. Muestreo
El muestreo utilizado fue el no probabilistico por
conveniencia, el cual se empledé a 55 pacientes del IREN;
aplicandose la técnica de la encuesta en el recojo de la

informacion.
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34

3.1.5. Unidad de estudio
“‘Un paciente del instituto regional de enfermedades
neoplasica que recibe tratamiento de quimioterapia de manera

ambulatoria — Truijillo, marzo 2020”

Técnicas e instrumentos de recoleccidon de datos

La variable independiente “calidad de atencion”, empleo la técnica
de la encuesta y el instrumento el cuestionario para poder recoger la
informacion necesaria con respecto a la variable de estudio. El
cuestionario empleado se realizO empleando las tres dimensiones
expuestas en el marco tedrico: técnico — cientifica, humana y del
entorno; este cuestionario consto de 26 items con las siguientes
alternativas de respuesta: cumple (2) / cumple parcialmente (1) / no
cumple (0).

Por otro lado la variable dependiente “satisfaccion del paciente”,
empleo como técnica la encuesta e instrumento el cuestionario, el cual
sirvio para recoger la informacion necesaria de la variable de estudio.
El cuestionario se realiz6 mediante la escala de tipo Likert, empleando
las tres dimensiones expuestas en el marco teorico: técnico — cientifica,
humana y del entorno; este cuestionario consto de 24 items con las
siguientes alternativas de respuesta: Mucho menor de lo esperado (1),
Menor de lo esperado (2), Lo que esperaba (3), Mayor de lo esperado
(4) y Mucho mayor de lo esperado (5).

Es importante también mencionar que la validacion de los
instrumentos fue positiva, ya que los dos cuestionarios pertenecen a la
clinica internacional, la cual lo utiliza para la evaluacion adecuada de
la calidad de atencion y satisfaccion del paciente. Asi también la
confiabilidad que tienen los instrumentos segun el alfa de Cronbach
usado para hallar su fiabilidad, es altamente significativo; habiendo
obtenido el instrumento calidad de atencién un 0,984 y el instrumento

satisfaccion del paciente un 0, 986. (Ver anexo 5)
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3.5

3.6

3.7

Procedimientos

En primer lugar para efectuar la aplicacion de las herramientas se
realiz6 las coordinaciones necesarias con el director del instituto
neoplasico, en donde se le explico los objetivos que perseguia el
trabajo de investigacion y con ello se pudo obtener las facilidades de la
aplicacion del instrumentos para la recogida de los datos, teniendo
siempre en cuenta aquellos parametros de inclusién y exclusion
considerados en el trabajo de investigacion.

Una vez que se termind el recojo de la informacion se comprob6 que
todos los items hayan sido contestados correctamente sin olvidar
alguno de ellos, anticipando la confidencialidad y anonimato de cada
cuestionario aplicado y agradeciendo al finalizarlo.

Finalmente se le dio a conocer al director del IREN que aquellos
resultados encontrados seran entregados en un ejemplar para su
debido conocimiento sobre la calidad y satisfaccion que presenta el

paciente.

Método de anélisis de datos

Se realizé una base de datos en el programa Microsoft Excel con
aquella informacién recogida mediante los instrumentos de medicion,
posterior a ello se hizo uso del programa estadistico SPSS v. 23.0, por
medio del cual se crearon las tablas y graficos necesarios para el
sustento de los descriptivo de los resultados; ademas también se
realizaron las pruebas de hipétesis que permitieron afirmar la relacion
de las variables de estudio y sus dimensiones, esto mediante la prueba
de normalidad que permitié saber el tipo de prueba a usar en la parte
inferencia. Finalmente es trascendental aludir que el grado de

significancia en la pruebas de hipotesis realizadas fue menor al 5%.

Aspectos éticos

El estudio realizado conto con todos los principios éticos que
demarca Concytec (2019), entre ellos la proteccion de la identidad de
cada unidad de estudio involucrada en la investigacion, salvo se halla

firmado un consentimiento informado por parte del encuestado. Asi
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también se asegurdé que no se maltratd el medio ambiente donde se

realizo el estudio.

Por otro lado tenemos también tres aspectos éticos que permitieron

mantener en todo momento la seguridad e integridad del participante:

El respeto al paciente, donde cada uno fue tratado
independientemente respetando su decision en la participacion
del cuestionario.

Principio de la beneficencia, donde se respeto las decisiones de
cada paciente.

Principio de justicia, todos los pacientes involucrados en la
investigacion fueron tratados por igualdad, sin discriminacion

alguna.
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V.

RESULTADOS
Tabla 1

Prueba de normalidad.

Pruebas de normalidad

Prueba Kolmogorov-Smirnov2 Prueba Shapiro-Wilk
N° de N° de
pacientes pacientes
Estadistico (muestra) Sig. Estadistico (muestra) Sig.

Variable 1. Calidad de ,821 55 ,000 ,801 55 ,000
atencion

Dimensién 1. Técnico — ,879 55 ,000 822 55 ,000
cientifico

Dimension 2. Humana , 706 55 ,000 ,801 55 ,000
Dimension 3. Entorno ,891 55 ,000 , 789 55 ,000
Variable 2. Grado de ,718 55 ,000 ,783 55 ,000
Satisfaccion

Nota. Resultados obtenidos de la aplicacion de cuestionarios

Interpretacion.

En la tabla 1, la prueba de normalidad permitié encontrar el tipo de prueba
de hipétesis que se usé para afirmar o negar cada una de las hipotesis
planteadas, tanto general como especifica. Al observar que en la prueba de
Smirnov y Shapiro la sig. se mantiene por debajo del 5%, ninguna variable y
dimension se distribuye con normalidad, por tal motivo se pas6 a usar Rho

Spearman para la prueba de hipétesis.
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Tabla 2

Prueba de relacion entre calidad de atencion y el grado de satisfaccion.

Prueba de Rho
de Spearman

Variable 1. Calidad de
atencion

Coeficiente de
correlacion

Sig. (bilateral)

N° de pacientes

(muestra)
Variable 2. Grado de Coeficiente de
Satisfaccion correlacion

Sig. (bilateral)

N2 de pacientes
(muestra)

Variable 1. Variable 2.
Calidad de Grado de
atencion Satisfaccion
1,000 977"
,000
55 55
977" 1,000
,000
55 55

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

Nota. Resultados obtenidos de la aplicacion de cuestionarios

Interpretacién.

En la tabla 2, se pudo observar que existio una significancia menor al 5%

y ademas la correlacién encontrada entre las dos variables de estudio fue

altamente significativa (0,977**), por tal motivo se afirmo la hip6tesis general,

en donde se pudo concluir que si existe relacién entre la calidad de atencién

y el grado de satisfaccion que presenta el paciente oncologico hospitalizado

en el IREN.
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Tabla 3

Prueba de relacion entre la calidad de atencion técnico — cientifico y el

grado de satisfaccion.

Dimensién 1. Variable 2.

Técnico — Grado de
Cientifico Satisfaccion
Dimension 1. Coeficiente de 1,000 977
Técnico — correlacion
Cientifico Sig. (bilateral) . ,000
Prueba de Rho de
Spearman N° de pacientes 55 55
(muestra)
Variable 2. Grado Coeficiente de 977" 1,000
de Satisfaccion correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N° de pacientes 55 55
(muestra)

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Nota. Resultados obtenidos de la aplicacion de cuestionarios

Interpretacion.

En la tabla 3, se pudo observar que el grado de significancia bilateral fue
0.00, es decir menor al 5%; ademas la correlacion encontrada entre la
dimension técnico — cientifico y la variable satisfaccién fue altamente
significativa (0,977**), ya que el resultado se acerco al 1 establecido como
el grado mas alto de correlacién en la investigacion. Es asi que al
presentarse mencionados resultados se pudo afirmar la primera hipotesis
especifica, concluyendo que si existe relacion entre la calidad de atencién
en su dimension técnico — cientifico y el grado de satisfaccion del paciente

oncologico hospitalizado en el IREN.
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Tabla 4

Prueba de relacion entre la calidad de atencion humanay el grado de
satisfaccion.

Variable 2.
Dimensién Grado de
2. Humana Satisfac_ci()n

Dimension 2.  Coeficiente de correlacion 1,000 ,958™
Humana
Sig. (bilateral) . ,000
N° de pacientes (muestra) 55 55
Prueba de Rho de
Spearman Variable 2. Coeficiente de correlacion ,958™ 1,000
Grado de
Satisfaccion Sig. (bilateral) ,000
N° de pacientes (muestra) 55 55

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

Nota. Resultados obtenidos de la aplicacion de cuestionarios

Interpretacion.

En la tabla 4, se pudo observar que el grado de significancia bilateral fue
0.00, es decir menor al 5%; ademas la correlacion encontrada entre la
dimension humana y la variable satisfaccion fue altamente significativa
(0,958**), ya que el resultado se acerco al 1 establecido como el grado mas
alto de correlacion en la investigacion. Es asi que al presentarse
mencionados resultados se pudo afirmar la segunda hipétesis especifica,
concluyendo que si existe relacion entre la calidad de atencion en su
dimension humana y el grado de satisfaccion del paciente oncoldgico

hospitalizado en el IREN.
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Tabla b

Prueba de relacion entre la calidad de atencion del entorno y el grado de

satisfaccion.

Variable 2.
Dimension Grado de
3. Entorno  Satisfaccién
Dimension 3.  Coeficiente de correlacion 1,000 977"
Entorno . )
Sig. (bilateral) ,000
N° de pacientes (muestra) 55 55
Prueba de Rho de . — . —
Spearman Variable 2. Coeficiente de correlacion 977 1,000
Grado de
Satisfaccion Sig. (bilateral) ,000
N° de pacientes (muestra) 55 55

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Nota. Resultados obtenidos de la aplicacién de cuestionarios

Interpretacion.

En la tabla 5, se pudo observar que el grado de significancia bilateral fue

0.00, es decir menor al 5%; ademas la correlacion encontrada entre la

dimensién entorno y la variable satisfaccion fue altamente significativa

(0,977**), ya que el resultado se acerco al 1 establecido como el grado mas

alto de correlacion en la investigacion. Es asi que al presentarse

mencionados resultados se pudo afirmar la tercera hip6tesis especifica,

concluyendo que si existe relacién entre la calidad de atencion en su

dimensién entorno y el grado de satisfaccion del paciente oncoldgico

hospitalizado en el IREN.
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DISCUSION

El objetivo general expuesto se afirmé mediante la prueba del Rho
Spearman, donde se sefiala que si existe una correlacion altamente
significativa del 0.977**; por tal motivo se determina que si existe una relacion
entre la calidad de atencion y el grado de satisfaccion de pacientes
hospitalizados en el instituto regional de enfermedades neoplasicas — Truijillo
2020. Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), expresan que una relacion
fuerte entre las variables de estudio, son aquellas que se acercan al 1
establecido en la estadistica inferencial; es por ello que al ejecutar la prueba
de hipétesis y obtener un resultado favorable de relacién, se pudo afirmar y
amparar en los autores mencionados, ya que si existe relacion entre las
terminaciones estudiadas en la investigacion.

Por otro lado la investigacidbn mostro también un alto nivel de relacion entre
las dimensiones expuestas en la variable calidad y la variable grado de
satisfaccion, donde el sig. Bilateral se mantuvo en 0.000; es asi que con ello
se afirm6 que ninguna variable o dimension se distribuye con normalidad,
efectuandose con ello la prueba de Rho Spearman la cual se mostré alta,
manteniéndose en un 0,977 para la primera y tercera hipétesis especificas y
en un 0,958 para la segunda hipétesis especifica; con ello se pudo afirmar que
el grado de correlacion fue altamente significativo.

Ademas mencionados resultado guardan relacion con lo expuesto Garcia
(2019), quien en su investigacion concluyendo que existe una relacién
significativa entre la calidad y el grado de satisfaccion que muestra el paciente
oncoldgico, esa significancia fue de 0,878**; la cual también es considerada
alta, por tal motivo esta investigacion ampara al estudio realizado en este
trabajo, pudiendo volver a corroborar que ambas variables de estudios
guardan una relacién alta, donde la calidad tiene que ser buena para que la
satisfaccion que muestre el paciente también lo sea y eso dependera de varios
factores como son las relaciones interpersonales, el mismo entorno y el
ambiente donde se encuentra el enfermo con céancer.

Por otro lado los resultados alcanzados con respecto al nivel de calidad de
atencion y el grado de satisfaccion que muestra el paciente oncoldgico en el

Instituto Neoplasico de Trujillo; no presento una eficiencia esperada, esto se
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pudo hallar por medio de los instrumentos de medicién. Es asi que la calidad
de atencion mostro un 48% de satisfaccion moderada, mientras que un 52%
de los pacientes encuestados mostraron insatisfaccion con respecto a la
calidad de atencion que recibian. Asi también se realiz6 la evaluacion por
dimensiones, en donde la dimension técnico — cientifico, humana y del
entorno, mostro un 48% de satisfaccion moderada respectivamente hablando.
Estos resultados se comparan con lo expuesto por Ante (2017), ya que el
autor concluyo bajo un enfoque cuantitativo que la atencion que reciben los
pacientes del hospital de Puyo es regular, esto porque no existe un orden serio
de la llegada de cada paciente, ya que observan que pacientes que llegan al
altimo son atendidos en primera instancia, produciendo con ello un fastidio y
preocupacion. Ademas también los encuestados en este estudio presentaron
malestar con respecto a la infraestructura del establecimiento y el trato que
recibian de forma personal, ya que notaban cierto favoritismo entre el personal
de salud y algunos usuarios.

Asi también Fernandez (2017), concluyo en su investigacion que es
necesario encontrar estrategias que ayuden a entender y tranquilizar a los
pacientes gque se someten a quimioterapias, ya que este tipo de tratamiento
causa efectos adversos como es las nauseas y vomitos, por tal motivo es de
suma importancia que el personal de enfermeria cuente con la adecuada
calidad humana para hacer frente a esos problemas.

Lo expuesto por Fernandez permite acotar que uno de los problemas que
presenta el personal de enfermeria del IREN, es la poca empatia o buen trato
que puede brindarse al paciente con cancer, ya que ellos utilizan frases como
“Ya va a pasar” “Sefior (a) sabe que esto es asi” o simplemente los ignoran,
es asi que al presentarse deficiencia en la dimensién calidad humana, se
necesita poner en practica lo expuesto por Fernandez, quien nos dice que es
importante encontrar las estrategias necesarias para hacer que el enfermo se
sienta tranquilo y no le cambie su estado de animo a uno depresivo, ya que
esto también influye en la recuperacion del paciente.

En México Punch — Ku et al. (2016), también investigo sobre la calidad y
satisfaccion en pacientes oncoldgicos, centrandose en las personas de la

tercera edad; los autores concluyeron que la edad y el género no forman un

28



factor predominante en la satisfaccion, sino mas bien factores como el nivel
socio econdémico y el estado laboral si repercuten en la satisfaccion que puede
mostrar el paciente atendido por el personal de enfermeria.

Con esto también se puede mencionar que es necesario realizar un estudio
a profundidad de todos los factores que pueden interferir en la calidad y
satisfaccion del paciente, ya que segun el autor expuesto con anterioridad
existen otras dimensiones que impiden brindar una buena calidad en la
atencion del enfermo; el estado econémico es considerado por el autor como
otro factor que no permite que el centro de salud brinde una adecuada
atencion, repercutiendo con ello en la satisfaccion del paciente. Por tal motivo
es recomendable ampliar ain mas el horizonte con respecto a aquellas
dimensiones que no permiten que se brinde un buen servicio de atencion.

Zamora (2016), indico como conclusién que el grado de satisfaccion del
paciente es alto siempre y cuando se cumpla con una calidad de atencién
eficiente, es decir no solo influye la calidad en infraestructura sino también el
trato social que recibe de cada miembro que conforma el equipo de trabajo en
el establecimiento de salud, ya que existen factores psicolégicos que influyen
en el animo de cada paciente, por ello se finaliza haciendo un énfasis de que
para alcanzar una calidad adecuada en la atencién al paciente, es necesario
tomar en consideracién no solo el aspecto tangible sino también el intangible,
como es el trato que da cada personal perteneciente al centro de salud.

Lo mencionado por Zamora concuerda con el trabajo de investigacion
realizado, ya que el autor sefiala que no solo es importante el entorno es decir
la infraestructura, sino también la calidad humana que puede dar el personal
de enfermeria al enfermo de cancer, donde toma puntos importantes como la
empatia, el trato amable y oportuno que se puede brindar.

Por otra parte Arroyo (2018), quien realizd un estudio para medir el grado
de correlacion entre la variable calidad y satisfaccion del paciente oncoldgico
de un hospital de Trujillo; concluyo que si existe un grado de relacién
significativo entre ambas variables de estudio, esto porque en la prueba de
correlacion realizada, se arrojé un resultado altamente positivo con respecto
a la relacion de ambas variables de estudio; ademas también mostro

porcentajes desfavorables en el nivel de la calidad de atencion que brinda el
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hospital, ya que mas del 50% mostro insatisfaccién con respecto al servicio
brindado.

Es asi que en base a los resultados de Arroyo también se puede amparar
el trabajo de investigacion realizado, ya que también se encontraron
resultados parecidos a lo expuesto por el autor. En donde la relacion de las
variables de estudio también se mostraron altas y por otro lado los pacientes
encuestados mostraron un grado de satisfaccién moderado o deficiente, esto
permite sefialar que se necesita poner en practica una cultura que permita
mejorar aquellas dimensiones que se encuentran debilitadas, como es el
técnico — cientifico, humana y del entorno. Esto se debe lograr mejorar por un
anico motivo, el cual es satisfacer y hacer que el paciente con cancer se sienta
tranquilo en el ambiente en donde lo atienden, asi lo expone la OMS (2016),
la cual nos dice que la calidad de atencion que se les debe brindar a los
pacientes con cancer “es dogmatizar que cada enfermo reciba un servicios
holistico (diagnosis — terapéutico) de forma oportuna, consiguiendo una
atencion optima con relacion a su salud, teniendo en consideracion todos los
elementos y los conocimientos necesarios para dar una maxima satisfaccion
al enfermo” (p. 1).

Es por ello que todo personal de salud que trate con un paciente oncologico
debe saber dar un buen trato, asi lo dispone la Organizacién Mundial de la
Salud; por eso lo que se debe seguir mejorando en cada hospital o instituto
de salud es el trato que recibe el paciente, el cual debe ser oportuno y
empatico, ya que no solo es importante lo tangible sino también el aspecto
intangible que se les pueda dar.

Esto no solo lo dice la OMS sino también varios autores que hicieron un
analisis a profundidad de la calidad de atencion y la satisfaccién que puede
mostrar el paciente oncoldgico, en este caso tenemos también a Ariza 'y Daza
(2008), quienes nos dicen que “al garantizar al paciente hospitalizado un
optimo cuidado por parte del personal de enfermeria, se logra la satisfaccion
tanto fisica como emocional del enfermo” (p.51).

Por tal motivo se puede concluir que el enfermo de cancer no solo necesita

de un adecuado tratamiento que le pueda brindar el hospital sino también
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influye la parte emocional, es por ello que se vuelve a inferir en el buen trato
gue debe brindar el personal de enfermeria al paciente con cancer.

También Gonzéles (2012), nos dice que “el factor mas significativo
reportado con respecto a la analogia doctor — paciente, se fundamenta en la
comunicacion efectiva entre los actores del proceso asistencial” (p.36).

Por eso el enfermero encargado de atender al paciente oncoldgico necesita
mostrar un alto grado de comunicacion y empatia, donde brinde la seguridad
y confianza al paciente, haciéndolo sentir de que todo estard bien y pronto
mejorara.

Jaraiz, Lagares y Pereira (2013), mencionaron que la satisfaccion no se
alcanza sin la calidad, ya que ambos términos guardan una relacion estrecha,
es asi que los autores ostentan que “la satisfaccion esta sujeta a la
continuacion en el uso del servicio sanitario, convirtiéndose asi en un
indicador de la efectiva calidad de la asistencia y en un componente de
idoneidad de los servicios” (p.164).

Este concepto expuesto anteriormente se relaciona con lo mencionado por
Patwardhan (2007) sobre la calidad en la atencién del enfermo; el autor nos
dice que el personal de salud no debe mostrar competencia entre el equipo
de trabajo, sino mas bien preocuparse por alcanzar una calidad eficiente en
la atencion del paciente, ya que la esencia de la labor que realizan radica en
hacer que el enfermo se sienta tranquilo, seguro y satisfecho.

Es asi que al comparar el concepto de satisfaccién expuesto por Jaraiz,
Lagares y Pereira (2013) y lo mencionado por Patwardhan (2007) sobre la
calidad; se puede manifestar que la calidad que se le brinda al paciente
oncolégico permite saber la satisfaccion que esté puede alcanzar con
respecto al servicio y tratamiento brindado. Esto también lo menciona
Marriner (2009), quien nos dice que “la satisfaccion del paciente, esta en la
distincion que recibe; en donde el trabajador de enfermeria se debe dar abasto
para asistir a distintos enfermos, sin perder la paciencia y calidad humana que
lo caracteriza” (p.386).

Por ello para alcanzar la satisfaccion del paciente, es necesario brindar una
calidad adecuada desde el diagnostico que se le da al enfermo hasta el

tratamiento que se le ofrece, incluyendo también el trato, confianza y empatia.
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Es ineludible mencionar también la importancia que guardan ambas
variables de estudio; para Ortega, Rojas y Vargas (2019), el paciente que
recibe una correcta atencion siente lo importante que es para el centro de
salud; esto también lo ampara Salazar, Centeno y Jara (2007), quienes nos
dicen gue la satisfaccién se alcanza a través de la importancia que se le da a
la calidad de atencion que se brinda.

Por ello para Santolalla (2016), la importancia de la satisfaccién se basa en
la calidad, donde “la satisfaccion del individuo envuelve diferentes aspectos,
centrandose sobre todo en una experiencia alta y cognitiva, procedida de la
comparacion entre las expectaciones y la conducta del servicio” (p.120).

Con ello queda clara que la satisfaccion depende de la calidad que se le da
al paciente y la calidad brindada permite medir el grado de satisfaccién que
muestra el enfermo con cancer; donde lo importante es cumplir con las
expectativas del paciente, mostrando una eficiente labor técnico —cientifico a
través de la calidad humana que lo debe caracterizar al profesional de
enfermeria, sin dejar de lado el entorno donde se presta el servicio. Con ello
se puede decir a groso modo que la investigacién es importante porque
permite mejorar la eficiencia de la atencidbn que se le da al paciente,
optimizando aquellos puntos débiles que se encuentran en el estudio.

Finalmente también es importante mencionar que la investigacion realizada
es relevante en el contexto cientifico social, para el instituto que accedi6 a que
se realice el estudio; ya que el IREN busca mejorar el grado de satisfaccion
gue puede mostrar el paciente oncolégico y esto se logro contrastar mediante
el estudio de la calidad de atencién que los mismos pacientes sienten que se
les da, existieron algunas dificultades para acceder a la informacién como fue
el miedo de algunos paciente en dar su punto de vista, pero siempre se dejo
claro que la ética investigativa no permitia brindar datos que atentasen contra

la integridad de cada uno de los encuestados.
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VI.

CONCLUSIONES

1. Se determind que si existe relacion entre la calidad de atencién y el grado

de satisfaccion de pacientes hospitalizados en el Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas — Trujillo 2020. Ya que la prueba de hipoétesis
de Rho Spearman muestra un alto grado de correlacion entre ambas
variables (0,977*).

Asi también se ostenta que la calidad de atencion brindada es moderada,
siendo solo un 48%; con ello se llegd a saber que la satisfaccion que siente
el paciente oncoldgico con respecto a la atencién es menor a 50%.

Se establecié que si existe relacion entre la calidad de atencion en su
dimensidn técnico - cientifico y el grado de satisfaccion de los pacientes
hospitalizados en el Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas —
Trujillo 2020. Ya que la prueba de hipétesis de Rho Spearman muestra un
alto grado de correlacién entre ambas variables (0,977**).

En cuanto a la dimension técnica — cientifico el paciente considera que la
eficiencia del personal de enfermeria no cumple plenamente con su
satisfaccion, optando por sefialar un nivel moderado de satisfaccion.

Se establecié que si existe relacion entre la calidad de atencion en su
dimensiébn humana y el grado de satisfaccion de los pacientes
hospitalizados en el Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas —
Trujillo 2020. Ya que la prueba de hipétesis de Rho Spearman muestra un
alto grado de correlacién entre ambas variables (0,958**).

En cuanto a la dimension humana el paciente de oncologia considera que
el trato que recibe del personal de enfermeria es moderado, no logrando
alcanzar una satisfaccion plena.

Se establecié que si existe relacion entre la calidad de atencion en su
dimensién entorno y el grado de satisfaccibn de los pacientes
hospitalizados en el Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas —
Trujillo 2020. Ya que la prueba de hipétesis de Rho Spearman muestra un
alto grado de correlacién entre ambas variables (0,977**).

En cuanto a la dimensién entorno el paciente considera un nivel moderado
de satisfaccion con respecto a la infraestructura y equipos que se utilizan

para su tratamiento.
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VII.

RECOMENDACIONES

En el ambito metodologico se recomienda al jefe del IREN realizar un nuevo
estudio ampliando la muestra, para obtener resultados mucho mas precisos
con respecto a la calidad de atencidon que percibe el paciente oncolédgico

hospitalizado.

Se recomienda al jefe del IREN hacer uso de un enfoque mixto, donde se
utilice también la entrevista como técnica de recoleccion de informacion y
poder asi llegar a datos mas exactos con respecto a la percepciéon del usuario
con respecto a la calidad y satisfaccion que sienten en la asistencia que se

presta.

En el ambito aplicativo se recomienda al jefe encargado del instituto
regional de enfermedades neoplasicas realizar una investigacion a fondo con
respecto al personal que no cumple en brindar una calidad técnico — cientifico

y humana, ya que esto repercute en la salud del paciente que padece cancer.

Se recomienda al jefe (a) de enfermeros que realice una reunién donde se
pueda capacitar al personal de enfermeria en el adecuado trato que deben
brindarle al enfermo con cancer, ya que el aspecto emocional del paciente

también influye en su recuperacion.

Se debe contar con un test de satisfaccion donde el paciente o familiar de
este pueda indicar como fue el trato que recibié de la enfermera (0) encargado
de tratar al enfermo. Ya que debe existir una coherencia entre lo que dice el

paciente y la forma en como realiza su labor la enfermera (0).
Se recomienda que toda intervencion realizada por enfermeria sea

totalmente humanista, ya que es ese el punto inicial para brindar una

adecuada calidad en la atencion del paciente.
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ANEXOS

Anexo 1. Matriz de operacionalizacion de variables

VARIABLES DE DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADORES ESCALA DE
ESTUDIO CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Calidad de atencion | Ayuso y Begofa | La variable calidad de | Técnico — cientifico Efectividad
(2018), nos dice que la | atencién, se subdivide N
calidad de atencion al | en sus dimensiones: Eficiencia
paciente, radica en el | técnico — cientifico, Eficacia
buen trato que le da el | humana y del entorno,
profesional de salud, el | las cuales se midieron Continuidad
cual debe ser amabley | mediante el uso del
oportuno. cuestionario, el cual Integralidad
estuvo compuesto por
26 ftems, con las | Humana Respeto Ordinal
siguientes opciones de Cortesia
respuesta: cumple (2),
cumple parcialmente Empatia
(1) y no cumple (0)
Amabilidad
Comunicacion
Informacién
Entorno Instalaciones fisicas

Equipos

Apariencia del personal




Grado de
Satisfaccion del
paciente

Marriner (2009), nos
dice que lasatisfaccion
del enfermo, esta
centrada en la
atencion que recibe;
en donde el personal
de enfermeria se debe
dar abasto para
atender a distintos
pacientes, sin perder el
buen trato que lo
caracteriza.

La variable
satisfaccion, se
subdivide en sus
dimensiones: técnico —
cientifico, humana y
del entorno, las cuales
se midieron mediante
el uso del
cuestionario, el cual
estuvo compuesto por
24 items, con las
siguientes opciones de
respuesta de tipo
Likert: mucho mayor
de lo esperado (5),
mayor de lo esperado
(4), lo que esperaba
(3), menor de los
esperado (2) y mucho
menor de lo esperado

).

Técnico — cientifico

Efectividad

Eficiencia

Eficacia

Continuidad

Integralidad

Humana

Respeto

Cortesia

Empatia

Amabilidad

Comunicacién

Informacion

Entorno

Instalaciones fisicas

Equipos

Apariencia del personal

Ordinal




Anexo 2. Instrumento de recoleccion de datos

ENCUESTA

CALIDAD DE ATENCION Y GRADO DE SATISFACCION DE PACIENTES HOSPITALIZADOS

EN EL INSTITUTO REGIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS — TRUJILLO 2020

INTRODUCCION:
La siguiente encuesta es con fines de investigacion cientifica, se mantendra en el anonimato a la
persona que sera evaluada.

INSTRUCCIONES: Califiqgue el cumplimiento del proceso realizado por la Licenciada de Enfermeria
del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas, marque con aspa (x) el recuadro que
corresponde segun lo observado.

CALIDAD

Califique Ud. EI cumplimiento de los procesos de la Lic. De enfermeria considerando:

Cumple: Cuando la o el evaluado cumple con el proceso.

Cumple parcialmente: Cuando la o el evaluado no cumple exactamente con el proceso.
No cumple: Cuando la o el evaluado no cumple con el proceso.

Cumple Cumple No
ITEMS parcialmente cumple
2) @ (0)
01 | El personal de enfermeria realiz6 técnica correcta de
aplicacion del alcohol.
02 | El personal de enfermeria se aplico alcohol gel en el ler
momento de la higiene de manos.
03 | El personal de enfermeria se aplicé alcohol gel en el 4to
momento de la higiene de manos.
04 | El personal de enfermeria mantiene los medicamentos de
alto riesgo (narcéticos) protegidos segun la politica (bajo
llave).
05 | El personal de enfermeria acude al llamado del timbre.
06 | El personal de enfermeria conoce los 8 correctos en la
aplicacion de medicamentos.
07 | El personal de enfermeria explico los efectos adversos
antes de administrarle el medicamento al paciente.
08 | EI personal de enfermeria elimina los residuos
biocontaminados, segun corresponde (bolsa roja, amarilla,
negra)
09 | EI personal de enfermeria eliminalos elementos
punzocortantes en envases rigidos.
10 | El personal de enfermeria valoré la zona de punciéon y

realiz6 cambio de via segln corresponde.




11 | El personal de enfermeria realiz6 cambios a las
conexiones de sueros, catéteres periféricos, tubos, sondas
segun corresponde.

12 | El personal de enfermeria verifico el brazalete de
identificacion del paciente antes de administrarle un
medicamento.

13 | El personal de enfermeria aplica la técnica SBAR
(situacion, antecedentes, recomendaciones, evaluacion) al
momento del reporte del paciente al pie de cama.

14 | El personal de enfermeria se dirige al paciente con respeto
llamandolo por su nombre o apellido.

15 | El personal de enfermeria identificd correctamente al
paciente (1° nombres y apellidos completos 2° DNI)

16 | EI personal de enfermeria aplica Reconocimiento,
Identificacion, Duracion, Explicacion, Agradecimiento
(RIDEA)

17 | El personal de enfermeria brind6 informacion clara y
comprensible.

18 | El personal de enfermeria transmite confianza al paciente.

19 | El personal de enfermeria hace contacto visual, escucha
con atencion lo referido por el paciente.

20 | El personal de enfermeria muestra interés por la evolucion
diaria del paciente.

21 | El personal de enfermeria dispone de tiempo para
responder las preguntas del paciente.

22 | El personal de enfermeria porta fotocheck, cabellos
ordenados, uniforme correcto.

23 | El personal de enfermeria colocé el timbre de llamado
cerca del paciente.

24 | El personal de enfermeria coloco freno de cama, ordend
los cables, subié las barandas de cama.

25 | El personal de enfermeria coloco al alcance del paciente
objetos importantes (lentes, vaso de agua, control remoto,
celular, entre otros.)

26 | El personal de enfermeria pregunt6 al paciente si se
encuentra conforme con las condiciones de la habitacion.

Fuente: Lista de cotejo modificado tomado de las listas de cotejo de Clinica Internacional para evaluacion del personal
de enfermeria.




ENCUESTA

CALIDAD DE ATENCION Y GRADO DE SATISFACCION DE PACIENTES HOSPITALIZADOS
EN EL INSTITUTO REGIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - TRUJILLO 2020

INTRODUCCION
El siguiente instrumento es con fines de investigacion cientifica, es de caracter anénimo.

INSTRUCCIONES

Estimado paciente a continuacion usted encontrard una serie de preguntas que debera responder
en forma voluntaria y sincera.

Debe marcar el recuadro que contenga su respuesta.

No olvide de responder a todas las preguntas, sus respuestas mantendran el anonimato. A
continuacion, le presentamos una serie de preguntas, léalas cuidadosamente cada una de ellas y
marque con un aspa (X) su respuesta.

A.- DATOS GENERALES DEL ENCUESTADO:

Sexo: (M) (F) Edad: ............ Fecha: ..... locoid oo,

SATISFACCION

Califique Ud. la atencidn de enfermeria en hospitalizacion. Utilice una escala numérica del 1 a
5, considerando:
1: Mucho menor de lo esperado 2: Menor de lo esperado, 3: Lo que esperaba, 4: Mayor de lo

esperado, 5: Mucho mayor de lo esperado.

ITEMS 11234

01

El personal de enfermeria mostré preocupacion en su cuidado, brindandole
alivio en sus necesidades (dolor, nduseas, mareos, etc.).

02 | El personal de enfermeria le brind6 informacion acerca del plan de cuidados
que tiene para el dia.

03 | El personal de enfermeria le informé acerca del tipo de dieta indicada.

04 | El personal de enfermeria lo visitd con frecuencia para verificar su estado de
salud.

05 | Ud. Considera que el apoyo emocional que le brind6 el personal de enfermeria

fue el adecuado.

06 | El personal de enfermeria respondié a su llamado, cuando lo solicité.

07 | El personal de enfermeria le agradecio, después de haber brindado alguna
informacion.

08 | El personal de enfermeria le explico los efectos adversos del medicamento que
le administro.

09 | El personal de enfermeria le explicé los procedimientos a realizar(colocacién,

cambio o retiro de via periférica, sonda urinaria, sonda nasogastrica,
evacuacion de drenaje, entre otros)




10 | El personal de enfermeria le ensefié cémo cuidarse a si mismo.

11 | El personal de enfermeria se preocupd6 por cuidar de su intimidad en el aseo,
curaciones, revisiones de heridas.

12 | El personal de enfermeria se dirigié a usted llaméandolo por su hombre o
apellido.

13 | El personal de enfermeria actu6 con delicadeza cuando realiz6 un
procedimiento.

14 | El personal de enfermeria fue amable y cortés con usted, familia y allegados
durante su hospitalizacién.

15 | El personal de enfermeria le explicd de forma clara y comprensible los
procedimientos a realizar.

16 | El personal de enfermeria le explic6 a Ud. y familia sobre las medidas de
prevencion.

17 | El personal de enfermeria lo escuchd cuando le expresod sus sentimientos.

18 | El personal de enfermeria demostrd paciencia al momento de atenderlo.

19 | El personal de enfermeria mostrdé buena apariencia (cabellos ordenados,
fotocheck visible, uniforme adecuado )

20 | El personal de enfermeria colocé a su alcance el timbre de llamado.

21 | El personal de enfermeria le acercé elementos importantes (lentes, vaso de
agua, control remoto, celular, entre otros.)

22 | El personal de enfermeria elevé las barandas de la cama durante su
hospitalizacion.

23 | El personal de enfermeria realiz6 coordinaciones ante los problemas de
servicios generales de su habitacion (algun dispositivo que haya estado fallado)

24 | El personal de enfermeria se esforz6 para que usted pueda descansar

comodamente.

Fuente: Cuestionario modificado tomado del instrumento de Clinica Internacional para evaluar la calidad de la atencién de
enfermeria.




Anexo 3. Cuadros de fiabilidad de los instrumentos

Fiabilidad de calidad de atencion usando el Alfa de Cronbach.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N° de items
,984 26

El instrumento calidad de atencion presento una fiabilidad del 0,984, por

tal motivo es altamente confiable usar el instrumento de medicion.

Fiabilidad de satisfaccion del paciente usando el Alfa de Cronbach.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N° de items
,986 24

El instrumento satisfaccion del paciente presento una fiabilidad del
0,986, por tal motivo es altamente confiable usar el instrumento de

medicion.



Anexo 4. Tamafio de muestra

Poblacién: Total de pacientes oncoldgicos que asistieron en el mes de marzo

2020, siendo 110 pacientes.

Tipo de muestreo: Muestreo por conveniencia, esto por motivos de que hay
pacientes que no cumplian con los requisitos incluyentes, considerandose

excluyentes en la investigacion.

Por tal motivo se escogido como muestra al 50% del total de pacientes oncoldgicos

gue asistieron en el mes de marzo 2020.
P = 110 pacientes oncoldgicos.

M =110 * 0.5 = 55 pacientes oncoldgicos, considerando datos incluyentes

y excluyentes.



Anexo 5. Carta de consentimiento informado

Consentimiento informado

Estimado (a) usuario se le agradece su aceptacion a ser parte de esta investigacion
referente a la calidad de atencidn y el grado de satisfaccién de pacientes hospitalizados en
el Instituto Regional De Enfermedades Neoplasicas — Trujillo 2020. El objetivo de la
investigacion esté relacionado a determinar la relacion entre la calidad de atencion y el
grado de satisfaccion del paciente hospitalizado en el Instituto Regional De Enfermedades

Neoplasicas — Truijillo 2020.

Se deja constancia que los datos serdn mantenidos en absoluta reserva. Su nombre no

sera utilizado para ningun propésito que sea ajeno a la presente investigacion.

CONSENTIMIENTO:
Si Ud. ha decidido participar en el estudio, por favor firme a continuacién y guarde una

copia de este documento.

(o T he leido y entiendo el presente

documento, aceptando participar en mencionada investigacion.

Firma del participante DNI Fechay Hora

Firma del investigador DNI Fechay Hora

Para cualquier inquietud sirvase comunicarse con la investigadora Maria Gabriela Flores
Flores, celular. 993014831



Anexo 6. Tablas por niveles de variables y dimensiones.
Tabla 6

Nivel de la calidad de atencidn que perciben los pacientes oncoldgicos en el
IREN.

VARIABLE 1. CALIDAD DE ATENCION

Porcentaje del Porcentaje valido

N° de nivel de del nivel de
pacientes calidad de calidad de
(muestra) atencion atencion
Nivel deficiente 29 52,0 52,0
Ca('jdad Nivel moderado 26 48,0 48,0
e
atencion .
Total de pacientes 55 100,0 100,0

(muestra)

Nota: Resultados obtenidos de |la data de calidad de atencién.

En la tabla 6, se observdé que la calidad de atencién que reciben los
pacientes oncologicos en el instituto regional de enfermedades neoplasicas
no es eficiente, ya que se mostré un 52% de deficiencia y un 48% de
moderacidn con respecto a la atencion; esto con respecto a la intervencién
del personal de enfermeria que se encarga de brindar la atencion necesaria

al enfermo.



Tabla 7

Nivel de la calidad de atencion en su dimension técnico — cientifico que

presentaron los pacientes oncologicos del IREN.

DIMENSION 1 DE CALIDAD DE ATENCION: TECNICO - CIENTIFICO

Porcentaje
N° de del nivel  Porcentaje valido
pacientes técnico—  del nivel técnico —
(muestra) cientifico cientifico
Nivel Deficiente 29 52,0 52,0
Dngn3|0n Nivel Moderado 26 48,0 48,0
técnico —
cientifico
Total de 55 100,0 100,0
pacientes
(muestra)

Nota: Resultados obtenidos de la data.

La tabla 7, mostro que existe una deficiencia mayor con respecto a la
dimensidn técnico — cientifico, exponiendo un 52% de deficiencia; por otro
lado se presenté un 48% de porcentaje moderado con respecto a esta
dimension, es asi que con ello se puede acotar que es necesario mejorar

aun mas el aspecto técnico — cientifico del centro oncolégico.



Tabla 8

Nivel de la calidad de atencion en su dimension humana que presentaron los

pacientes oncoldgicos del IREN.

DIMENSION 2 DE CALIDAD DE ATENCION: HUMANO

N° de
pacientes Porcentaje del  Porcentaje valido
(muestra) nivel humano  del nivel humano

Nivel deficiente 29 52,0 52,0
Dimension \jivel moderado 26 48,0 48,0
Humana

Total de 55 100,0 100,0

pacientes

(muestra)

Nota: Resultados obtenidos de la data de calidad de atencion y satisfaccion.

La tabla 8 también mostro que existe una alta deficiencia con relacion a la
atencion humana que otorga el IREN, mostrando un 52% de mala calidad
humana, mientras que por otro lado se tuvo una calidad moderada del 48%;
es asi que la calidad de atenciébn humana aun no se logra cumplir en

mencionado centro oncoldgico.



Tabla 9

La calidad de atencion en su dimensién entorno que presentaron los

pacientes oncologicos del IREN.

DIMENSION 3 DE CALIDAD DE ATENCION: ENTORNO

N° de
pacientes  Porcentaje del Porcentaje valido
(muestra) nivel entorno del nivel entorno
Nivel 29 52,0 52,0
deficiente
Dimension
entorno Nivel 26 48,0 48,0
moderado
Total de 55 100,0 100,0
pacientes
(muestra)

Nota: Resultados obtenidos de la data de calidad de atencion y satisfaccion.

La tabla 9 dio a conocer que la dimension del entorno no cumple con un nivel
de calidad eficiente, ya que se observé una deficiencia del 52% en el entorno
y un 48% de calidad moderada, la cual nos da a entender que se debe seguir
mejorando la calidad del entorno que percibe el paciente, para lograr una

correcta satisfaccion.



Tabla 10

Nivel del grado de satisfaccion que mostraron los pacientes oncologicos en
el IREN.

SATISFACCION DEL PACIENTE

N° de Porcentaje del Porcentaje
pacientes nivel de valido del nivel
(muestra) satisfacciébn  de satisfaccién

Nivel Deficiente 29 52,0 52,0
Grado de  Njyvel Moderado 26 48,0 48,0
Satisfaccié
n

Total de 55 100,0 100,0

pacientes

(muestra)

Nota: Resultados obtenidos de la data de grado de satisfaccion.

En la tabla 10, se observd que la satisfaccion que sintieron los pacientes
oncologicos en el instituto neoplasico no es totalmente eficiente, ya que se
mostro un 52% de deficiencia y un 48% de moderacion con respecto a la
satisfaccion; esto nos dejo claro que se necesita seguir mejorando la
calidad de atencion en sus tres dimensiones para alcanzar la satisfaccion

total del paciente.



