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Resumen 

La presente investigación tuvo como problema general determinar la 

relación que existe entre el trato humanizado y la gestión preventiva sanitaria en 

un hospital de Lima, 2022, debido a las continuas quejas sobre el trato 

deshumanizado que perciben los pacientes del centro asistencial del Hospital de 

Huaycán. 

La investigación tipo básico, enfoque cuantitativo, diseño no experimental y 

de nivel descriptivo-correlacional, la población estuvo conformada por 500 

personas, para lo cual se tomó una muestra de 217 usuarios. 

Se realizó estadística descriptiva donde se obtuvo que del 100 % el 46,1% 

percibió bajo, el 28,1% nivel regular y el 25,8 % un nivel alto. Para el estadístico 

inferencial se utilizó el Rho de Sperman, permitió verificar la correlación r = 0,848 

entre Trato Humanizado y la gestión preventivo sanitaria. Por lo cual se aceptó la 

hipótesis de investigación. 

Palabras clave: Humanización, gestión, preventiva. 
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Abstract 

The present investigation had as a general problem to determine the 

relationship that exists between humanized treatment and preventive health 

management in a hospital in Lima, 2022, due to the continuous complaints about 

the dehumanized treatment perceived by patients at the Huaycán Hospital care 

center. 

The basic type research, quantitative approach, non-experimental design 

and descriptive-correlational level, the population consisted of 500 people, for 

which a sample of 217 users was taken. 

Descriptive statistics were carried out where it was obtained that of 100%, 

46.1% perceived a low level, 28.1% a regular level and 25.8% a high level. For the 

inferential statistic, Sperman's Rho was used, which allowed us to verify the 

correlation r = 0.848 between Humanized Treatment and preventive health 

management. Therefore, the research hypothesis was accepted. 

Keywords: Humanization, management, preventative 
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Resumo 

A presente investigação teve como problema geral determinar a relação que 

existe entre o tratamento humanizado e a gestão preventiva da saúde em um 

hospital de Lima, 2022, devido às contínuas reclamações sobre o tratamento 

desumanizado percebido pelos pacientes no centro de atendimento do Hospital 

Huaycán. 

A pesquisa de tipo básico, abordagem quantitativa, design não experimental 

e nível descritivo-correlacional, a população consistiu de 500 pessoas, para as 

quais foi tomada uma amostra de 217 usuários. 

Foi realizada estatística descritiva onde se obteve que de 100%, 46,1% 

perceberam um nível baixo, 28,1% um nível regular e 25,8% um nível alto. Para a 

estatística inferencial foi utilizado o Rho de Sperman, o que permitiu verificar a 

correlação r = 0,848 entre Tratamento Humanizado e gestão preventiva em 

saúde. Portanto, a hipótese de pesquisa foi aceita. 

Palavras-chave: Humanização, gerenciamento, preventivo 


