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i. RESUMEN

Objetivo: Determinar el grado de satisfaccidon de los pacientes en relacion a la calidad
del cuidado brindado por el personal de enfermeria en el area de Hospitalizacion de
medicina interna en el Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios en el
periodo de Abril 2017.

Disefo: Se incluyeron en el estudio de percepcion sobre la satisfaccion del cuidado
de enfermeria en usuarios, 82 pacientes, ingresados en el area de hospitalizacion de
medicina interna del Hospital Militar Dr. Alejandro Davila Bolafios, Abril 2017, la fuente
fue primaria, se aplico el cuestionario Care Q de Patricia Larson.

Resultados: El 28% de los pacientes estudiados se ubican en un rango de edad entre
46 y 55 anos, el 66 % pertenecen al sexo masculino, y el 40% tienen un nivel de
formacion universitaria, en cuanto al nivel de satisfaccion segun los parametros Care
Q, el que alcanzé el nivel mas alto fue anticipacidon que se ubico entre un 84.15 a
7317 % SIEMPRE, seguido de 19.51 a 10.98 % que contestaron que CASI
SIEMPRE, pero también hay respuestas negativas que se encuentra entre de 1.22%
que respondieron como NUNCA. Donde se evidencia que todavia hay una deficiencia
en cuanto a la monitorizacion y seguimiento de la atencidn que brinda el personal de
enfermeria.

Conclusiones: con relacion a los cuidados se identifico un alto nivel de satisfaccion
de los pacientes hospitalizados en el area de medicina, con respecto a los indicadores
como accesibilidad, monitoreo y seguimiento obtuvieron el mayor nivel de satisfaccion,

y los parametros de explica y facilita obtuvieron un nivel de satisfaccion bajo.

Palabras clave. Percepcion, Cuidados, accesibilidad, monitoreo, satisfaccion.
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INTRODUCCION

La enfermeria como profesion busca consolidar el conocimiento y ubica al individuo y
su entorno como el centro de su actividad, enfocandose en los conceptos de cuidado
y salud. El personal de enfermeria al brindar asistencia al paciente es proveedor de
cuidado, y como caracteristica de este se contempla la calidad en el servicio que se
otorga. La Organizacion Mundial de la Salud define calidad como el conjunto de
servicios diagnosticos y terapéuticos mas adecuados para conseguir una atencion
sanitaria optima; se debera tener en cuenta todos los factores y conocimientos del
paciente y del servicio médico para lograr un resultado con el minimo riesgo de efectos

y la maxima satisfaccion del paciente.

Para el Hospital Militar Alejandro Davila Bolafios el conocer la satisfaccion del usuario
sobre servicios recibidos es esencial para la mejora de la calidad de atencion. Para
el usuario, la calidad depende principalmente de su interaccion con el personal de
salud, de atributos tales como el tiempo de espera, el buen trato, la privacidad, la
accesibilidad de la atencion y sobre todo, de que obtenga el servicio que procura.
Investigar la percepcion de los pacientes hospitalizados sobre la calidad del cuidado
es un proceso complejo ya que depende de las caracteristicas especificas (su cultura,
expectativas, factores personales), asi como de experiencias previas y de la propia

enfermedad.

El presente estudio determina la percepcion sobre la satisfaccion del cuidado de
enfermeria en usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de medicina interna
del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua Nicaragua abril
2017.



ANTECEDENTES

Pintado Quito Ménica Priscila, Yari Morocho Lilian Rocio, Cuenca (2015), tesis para
optar al titulo de licenciatura en enfermeria, Nivel de satisfaccion de las usuarias
sobre la atencion integral que brinda el personal de enfermeria en el area de
Maternidad del hospital “Vicente Corral Moscoso”. Se utilizé metodologia de tipo
descriptivo. La muestra esta constituida por 100 pacientes atendidos en el area de
Maternidad del Hospital Vicente Corral Moscoso. Valorando todos los parametros
cuestionario Care Q Patricia Larson, el 65% de las madres usuarias respondieron el
item SIEMPRE, dando a conocer un alto nivel de satisfaccién con la atencion que
brinda el personal de enfermeria en comparacion con el item NUNCA que es el 8% de
las respuestas.

Gonzalez Triana Mary Luz, Bogota, Colombia (2014). Tesis para optar al titulo de:
Magister en Enfermeria con énfasis en Cuidado para la Salud Materno perinatal,
estudio descriptivo, comparativo con abordaje cuantitativo. La muestra fueron 54
gestantes hospitalizadas por pre eclampsia. El instrumento utilizado fue la escala
CARE-Q disefado por Patricia Larson (1984), la edad de mayor predominio fue de
(mayores de 35 anos) 41 participantes. se realiz6 un analisis descriptivo de los turnos
de la mafiana y de la tarde; alli se evidencié que la dimensién accesibilidad tiene una
diferencia de 3,7% en cuanto a la satisfaccion del cuidado que ofrecen ambos turnos
(manana y tarde), la dimensién Explica y facilita son valoradas con los mas altos
puntajes para ambos turnos (72,2%). La dimensién conforta, monitorea y hace
seguimiento, tienen una valoracion similar para ambos turnos (59,3%) y la dimensién
mantiene relacion de confianza oscila una diferencia de 9,3% a favor del turno de la

tarde.

Cabascango, Villegas (,2009-2010), estudio sobre: “calidad de atencién dada por el
profesional de la salud a los usuarios externos en el area de emergencia del hospital
san Vicente de Paul” aplicando el cuestionario Care Q se concluyé: El servicio de



emergencia del Hospital San Vicente de Paul es una area de gran demanda de
pacientes, la infraestructura con que cuenta permite el facil acceso de las mismas en

relacidén a la ubicacion, horario, capacidad resolutiva, personal eficiente y la eficacia
del servicio.



JUSTIFICACION

La comunicacion y el contacto que tiene el paciente con el personal de salud que lo
atiende, es de suma importancia para mejorar la calidad de atencion de los servicios.

Conocer la satisfaccion de los usuarios en cuanto a los servicios de salud que reciben,
es un objetivo importante del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafos,
esto proporciona informacion sobre el éxito del personal de salud, y medir si alcanza
0 no las expectativas del paciente, buscando ofrecer al usuario una atencion que sea
afectiva con enfoque no solo en sus problemas de salud, sino abordar los problemas
personales y sociales.

El estudio de satisfaccion de atencion percibida por el usuario ingresado en el servicio
de Hospitalizacién polivalente de Medicina interna, permitié realizar un analisis en el
cual se tomd en cuenta los resultados para la mejora de la atencidn brindada por el
personal de enfermeria, teniendo en cuenta las necesidades de los pacientes que son
el eje sobre el cual se planea el cuidado de enfermeria.



Iv.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Existe en la actualidad un interés en los hospitales por la busqueda incesante de
niveles de satisfaccién de los usuarios, por lo que se hace necesario desarrollar
controles debido a las exigencias sociales, indagar sobre la satisfaccion del cuidado,
como profesionales de enfermeria es inherente a la responsabilidad y a la

comprobacién tanto de lo que se realiza como de los resultados que se esperan.
Los anteriores planteamientos permiten formular la siguiente pregunta
¢ Cual es el grado de satisfaccion de los pacientes en relacion a la calidad del cuidado
brindado por el personal de enfermeria en el area de Hospitalizacion de medicina
interna en el Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua,
Nicaragua en el periddo de Abril 20177
Algunas interrogantes que responden a este planteamiento del problema son:

1. ¢Cuales son las caracteristicas sociodemograficas de los pacientes

hospitalizados en el area de medicina interna?

2. ¢Qué nivel de satisfaccion tienen los usuarios de la atencion de Enfermeria?

3. ¢Cual de los indicadores Care Q obtiene el nivel de satisfaccion mas alto y el

nivel de satisfaccion mas bajo con relacién a los demas?



V. OBJETIVOS

Objetivo General

Determinar el grado de satisfaccion de los pacientes en relacion a la calidad del
cuidado brindado por el personal de enfermeria en el area de Hospitalizacion de
medicina interna en el Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios. Managua,
Nicaragua, en el periodo de Abril 2017.

Objetivos Especificos:

1- Identificar las caracteristicas sociodemograficas de los pacientes hospitalizados en

el area de medicina interna.

2- Precisar la satisfaccion de la calidad del cuidado brindado por el personal de

enfermeria en pacientes hospitalizados conforme 6 sub escalas Care Q de Patricia

Larson.

3- Valorar cual de los indicadores Care Q obtiene el nivel de satisfaccion mas alto y

el nivel de satisfaccion mas bajo con relacion a los demas.



VL.

MARCO TEORICO

Cuidado de Enfermeria

El cuidado de enfermeria ha sido definido por muchas teorizadores y filésofos, pero se
podria decir que la primera gran teorica, ejemplo y mito de la enfermeria es Florence
Nightingale, quien delined los primeros conceptos de la profesion y revelé caminos de
la investigacion cientifica enfatizando la observacion sistematica como instrumento

para la implementacién del cuidado.

Sin embargo, el conocimiento teorico del cuidar empezd en enfermeria en la década
de los 50 con Madeleine Leininger, quien defendié la concepcion de que el cuidado es
una necesidad humana esencial, y el cuidar como la esencia de enfermeria, ademas
es un modo de lograr salud, bienestar y la conservacion de las culturas y de la
civilizacion que se sustenta en una relacion de interaccion humana y social que

caracteriza su naturaleza como objeto.

Cuidar implica el deseo de dar cuidado, y de llevar a cabo acciones de cuidado. Las
acciones de cuidar pueden ser observaciones positivas, de soporte, comunicacion, o
de intervenciones fisicas de la enfermera. Cuidar es dedicarse a un fin, a la proteccion,
a la mejoria y la preservacion de la dignidad del otro. En el cuidado humano, la relacién
entre curar y cuidar esta invertida: su énfasis esta, mas bien, en la idea de que el
cuidado potencializa los resultados de la auto curacién y por lo tanto, cuidar puede ser
un medio para curar. Entonces, se puede decir que el cuidado de enfermeria es un
proceso de interaccion sujeto—sujeto dirigido a cuidar, apoyar y acompafar a
individuos y colectivos en el logro, fomento y recuperacién de la salud mediante la

realizacion de sus necesidades humanas fundamentales.



Satisfaccion del Paciente

La satisfaccion del paciente no es mas que un proceso de evaluacion continuo del
cuidado flexible, basado en datos que se enfocan en los derechos de los pacientes, en
los resultados de cuidado, en la percepcidn de satisfaccion del paciente y de otros.

Los componentes mas importantes de este proceso incluyen: condiciones revisadas
de participacion, un instrumento de evaluacién estandar y medidas de resultados
centrados en el paciente que sean validos, confiables y con expectativas de
desempeno apoyados en los resultados que a su vez van a estimular la calidad del

cuidado.

Segun Pascoe. La satisfaccion es una evaluacion personal del servicio recibido,
basado en patrones subjetivos de orden cognitivo y afectivo y estan establecidos por
la comparacion entre la experiencia vivida y los criterios subjetivos del usuario. Esos
criterios incluyen la combinacion de los siguientes elementos: un ideal del servicio, una
nocion del servicio merecido y una medida de las experiencias basadas en situaciones

de servicios

Existen tres razones por las que se deberia considerar la satisfaccion como una
medida importante de resultado del proceso asistencial; primero, hay trabajos que
demuestran que la satisfaccion es un buen predictor del cumplimiento del tratamiento
por parte de los usuarios y de la adhesion a la consulta y al proveedor de servicios. En
segundo lugar, la satisfaccion es un instrumento util para evaluar las consultas y los
modelos de comunicacion, y en tercer lugar, la opinion del usuario que puede utilizarse

sistematicamente para mejorar la organizacion de los servicios a proveer.

El estado de satisfaccion influye positivamente en el bienestar fisico, mental y social
en beneficio del usuario en la institucion de salud. La sociedad tiene la obligacion de

atender la salud de sus miembros y fomentar la capacidad de vivir en un mundo en el



que constantemente se deben coordinar los esfuerzos para evitar los riegos de

enfermar, prolongando la vida y estimulando el mejoramiento de la poblacion.
Paciente

Paciente es el sujeto que recibe los servicios de algun profesional de salud,

sometiéndose a un examen médico, a un tratamiento, a una intervencion.

Teniendo en cuenta que el objetivo principal de este trabajo es la percepcidon de
satisfaccion percibida por los pacientes frente al cuidado de atencion del personal de
enfermeria, se entendera por paciente a la persona que se encuentre ingresada en

sala de cirugia en la institucion de salud descrita.

Servicio
Es el acto y efecto de servir, actividad que consiste en realizar una cierta accion para

satisfacer una necesidad.

Segundo nivel de atencién en salud
Este Nivel esta compuesto por las especialidades de: Internacion hospitalaria entre
ellas Medicina Interna; con apoyo de otras especialidades y sub especialidades y

servicios complementarios de diagndstico y tratamiento).

Cuidado de Enfermeria

El concepto dado por diferentes teoristas de enfermeria lo definen como “parte
fundamental de la practica de enfermeria; la interaccion y adaptacion entre el
profesional de enfermeria y el ser humano, individuo o paciente cuando se ejerce la
accion de cuidar, a la vision de totalidad o integridad que implica el cuidado cuando
este se da en el continuo salud — enfermedad y al cuidado que da la enfermeria como
un proceso sistematizado y dirigido hacia un fin.



Satisfaccion del cuidado

Segun el diccionario de la Real Academia Espafiola, la satisfaccion se define como
“sentimiento de bienestar o placer que se tiene cuando se ha colmado un deseo o
cubierto una necesidad”.

La satisfaccion de los usuarios en los servicios de salud se evidencia en la importancia
de los siguientes factores: tiempo de espera, costo o modalidades de pago, trato
recibido por el personal de salud, limpieza del area, nivel de comunicacion entre el
personal de salud y el usuario, accesibilidad a los servicios de salud, comprension de
los problemas personales, confiabilidad de las instituciones, competencia técnica y
seguimiento por parte de los doctores entre otros.

El estado de satisfaccion influye positivamente en el bienestar fisico, mental y social
en beneficio del usuario en una institucion de salud. La sociedad tiene la obligacion de
atender la salud de sus miembros y fomentar la capacidad de vivir en un mundo en el
que constantemente se deben coordinar los esfuerzos para evitar los riegos de

enfermar, Prolongando la vida y estimulando el mejoramiento de la salud.

Patricia Larson afirma que la satisfaccidén del paciente frente al cuidado de enfermeria
durante la hospitalizacion debe ser evaluada por medio de los objetivos del cuidado de
enfermeria, los cuales son:

Accesibilidad: hace referencia a los comportamientos de cuidado en relacion al apoyo
y la oportunidad.

Explica y facilita: se refiere a los cuidados que ofrece el profesional de enfermeria y
que son dados a conocer a las gestantes hospitalizadas por pre eclampsia, los cuales
son desconocidos por ellas o de dificil entendimiento.
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Conforta: hace alusion a los cuidados que ofrece el profesional de enfermeria con el
fin de que la gestante hospitalizada por pre eclampsia, familia y allegados se sientan
cdmodos, en pro de fortalecer su bienestar.

Se anticipa: es la evaluacion de los cuidados que el profesional de enfermeria plantea
con anterioridad, teniendo en cuenta las necesidades de la gestante hospitalizada por

pre eclampsia, con el fin de prevenir complicaciones.

Mantiene relacion de confianza: son los cuidados que ofrece el profesional de
enfermeria para que la gestante hospitalizada por pre eclampsia tenga esperanza
firme en ella, estos cuidados son orientados a la recuperacion, permitiendo a su vez

una confianza y una cercania con la presencia fisica del profesional de enfermeria.

Monitorea y hace Seguimiento: son aquellos cuidados que ofrece el profesional de
enfermeria, que tienen un conocimiento propio, dominando lo técnico- cientifico de los
procedimientos a realizar en su grupo de trabajo; realizando al final una evaluacién de
que todo se haga bien y a tiempo, en pro de las necesidades de las gestantes
hospitalizadas por pre eclampsia. De este modo Larson y Ferketich (1993) elaboran el
instrumento denominado “satisfaccion del cuidado” donde definen el cuidado como las
acciones intencionales que llevan al cuidado fisico y emocional, promoviendo un
sentido de seguridad. Es asi como la satisfaccion del cuidado ha sido motivo de
estudio, logrando demostrar que existen necesidades de cuidado en los diferentes
individuos, grupos, y/o comunidades.

De esta manera se encontraron diversos estudios que ahondan la satisfaccion en
diferentes ambitos, es asi Mistrato-Risaralda, realizé un estudio descriptivo
transversal, logrando determinar el nivel de satisfaccion de los pacientes que asisten
al servicio de urgencias frente a la atencion de enfermeria en una institucion de primer
nivel de atencion en salud. Logrando concluir que los pacientes manifiestan un nivel
de satisfaccion medio con relacion a la atencion de enfermeria, se sienten a gusto con
esta atencion en la parte asistencial y en todas las actividades que planea el

profesional de enfermeria, evidenciandolo como un servicio eficiente.
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Zavala (2010) en Lima- Peru. abordé la satisfaccion mediante un estudio descriptivo
de corte transversal, con disefio metodoldgico; cuyo objetivo fue determinar el nivel de
Satisfaccion del Paciente Adulto Mayor sobre el cuidado que brinda la Enfermera en
el Servicio de Medicina del Hospital Nacional Dos de Mayo, la muestra estuvo
conformada por 60 pacientes adultos mayores que se encontraban hospitalizados en
el servicio de medicina general del Hospital Nacional Dos de Mayo en el afio 2009, el
estudio concluye que el paciente adulto mayor presenta un nivel de satisfaccion media
y con tendencia a un nivel de satisfaccion baja, sobre los cuidados que brinda la
enfermera en el servicio de Medicina de la misma institucién, siendo mas baja la
dimensién del cuidado sobre estimulacion. Se concluye que el adulto mayor presenta
necesidades de cuidado por parte del profesional, siendo este un grupo vulnerable que
requiere de cuidados enfocados a la estimulacion y la motivacion segun resultados del
estudio, donde el profesional de enfermeria puede trabajar en las necesidades de
salud de las personas mayores.

Satisfaccion y Evaluada desde la Percepcion del Usuario

La percepcion, segun Hermann L. F. Helmholtz “es el resultado de la capacidad del
individuo de sintetizar las experiencias del pasado y las sefales sensoriales
presentes”. Como dimension de la calidad es la experiencia advertida y expresada por
el usuario y que, en la mayoria de los casos, no tiene ninguna relacion con los aspectos
cientificos y técnicos, sino con las necesidades de afecto, comprension, proteccion,
bienestar, ocio e informacién. La percepcion es una dimension determinada por el
contexto socio—cultural, los habitos y las costumbres; ademas del ambiente fisico
donde se brinda el cuidado.

Donabedian, citado por Pascoe, considera la interaccion entre el personal de salud y
el usuario desde dos puntos de vista: “las prestaciones técnicas y la relacion personal
con el usuario”, los cuales son dos aspectos de la percepcion de los usuarios acerca
de la calidad del servicio, segun dicen Melum & Sinioris citado por Pascoe “Las

percepciones de la calidad estan influenciadas tanto por los aspectos interpersonales
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como clinicos de la atencion de salud. Ambos son importantes, la calidad del servicio
es intrinsecamente subjetiva y personal y depende de la relacion entre el proveedor y

el cliente”.

La percepcion de los servicios de salud por parte de los usuarios se evidencia en la
importancia de los siguientes factores: tiempo de espera, costo o modalidades de
pago, trato recibido por el personal de salud, limpieza del area, nivel de comunicacion
entre personal de salud y el usuario, accesibilidad a los servicios de salud,
comprension de los problemas personales, confiabilidad de las instituciones,
competencia técnica y seguimiento por parte de los doctores entre otros.

Satisfaccion del usuario frente al cuidado de Enfermeria

Segun Melum & Sinioris, aunque no exista una definicion unica de calidad de la
atencion de salud, la mayoria de los autores considera la ,satisfaccion del usuario®
como un buen punto de partida en el analisis de la calidad. Las quejas y los
requerimientos de los usuarios permiten que los proveedores de los servicios definan
los estandares de calidad adecuados para cada servicio a fin de implementar los

cambios necesarios.

En salud como en enfermeria todo servicio tiene dos maneras como se puede percibir
su nivel de calidad: en primera instancia se debe observar la calidad técnica y en
segunda la calidad funcional. La primera esta referida al cumplimento de todos los
requisitos indispensables que se desarrollan acordes con lo estrictamente cientifico.
La calidad funcional es conocida como la manera de brindar el servicio y también como

la persona percibe que es atendida.

Cuantificar el nivel de calidad percibido por un paciente al entrar en los marcos de la
subjetividad es mas dificil, salvo que se encuentren caminos para ello; el nivel de
calidad del cuidado es la diferencia entre el cuidado percibido y la expectativa del

usuario, en este sentido la forma como perciba la persona esta condicionada por
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necesidades personales, experiencias anteriores, rol auto percibido del cuidado
brindado y factores situacionales que, de una u otra forma, influyen en la manera como

el paciente expresara las caracteristicas del cuidado brindado.

El cuidado de enfermeria debe ofrecer un marco de garantia de calidad que lo haga
competitivo, que satisfaga las necesidades de los usuarios y al mismo tiempo del
personal de enfermeria que trabaja en la unidad asistencial para que se sienta
satisfecho de su labor. Ahora el usuario se ha convertido en el principal centro e
impulso para elevar la calidad de los servicios sanitarios, por lo que su grado de
satisfaccion es el indicador fundamental de la calidad asistencial.

El objetivo del analisis de la satisfaccion sera, facilitar informacion a los profesionales,
a los gestores y administradores del sistema sanitario sobre aquellos aspectos de la
organizacion sanitaria que son percibidos por la poblacion como insatisfactorios y que
son susceptibles de mejora mediante la modificacion de circunstancias,
comportamientos o actitudes de la organizacién que intervienen en el proceso

asistencial.

Medicion de la Satisfaccion de la Calidad del Cuidado

El cuestionario Care—Q creado por Patricia Larson & Ferketich (1981) denominado el
Cuestionario de Satisfaccion del Cuidado, define el cuidado como acciones
intencionales que llevan al cuidado fisico y la preocupacién emocional que promueven

un sentido de seguridad.

El CARE-Q (Caring Assessment Instrument) es un cuestionario de evaluacién de la
atencion, tiene una validez interna de 0.88 a 0.97, ha sido adaptado y utilizado en
varios paises como Estados Unidos, Australia, China, Taiwan, contiene 50 conductas
de atencion de enfermeria que permiten al usuario, mediante escala analoga de cinco
puntos, determinar los comportamientos que se perciben importantes para sentirse

satisfechos, tiene 6 sub escalas de comportamiento:
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Accesibilidad: Contiene 6 items (1 — 6) que hacen alusidon a comportamientos de
cuidado que son esenciales en la relacion de apoyo y ayuda administrado de forma

oportuna, como es el acercarse al paciente dedicandole tiempo.

Explica y Facilita: Contiene 6 items (7 — 12) y se refieren a los cuidados que hace el
profesional de enfermeria para dar a conocer aspectos que para el usuario son
desconocidos o dificiles de entender en relacion con su enfermedad, tratamiento o
recuperacion, brindandole la informacién requerida en forma clara, haciendo facil o

posible la ejecucion de los cuidados para su bienestar o recuperacion.

Conforta: Contiene 9 items (13 — 21) que se refieren a los cuidados que ofrece el
profesional de enfermeria con el fin de que el usuario hospitalizado, familia y allegados
se sienta comodo infundiéndole animo y vigor, en un entorno que favorezca el

bienestar.

Se Anticipa: Contiene 11 items (22 — 32) donde se evaluan los cuidados que las y los
enfermeros planean con anterioridad teniendo en cuenta las necesidades del usuario

con el fin de prevenir complicaciones.

Mantiene Relacion de Confianza: Contiene 10 items (33 — 42) y son los cuidados
que ofrecen los profesionales de enfermeria para que el usuario hospitalizado tenga
empatia con ellos, los cuales van dirigidos en pro de su recuperacion, haciéndolo sentir
como persona unica, confiada, serena y segura; tienen que ver con la cercania y la

presencia fisica del personal de enfermeria hacia el usuario.

Monitorea y Hace Seguimiento: Contiene 8 items (43 — 50) y se refiere a los cuidados
de enfermeria que implican un conocimiento propio de cada usuario y dominio de lo
cientifico técnico y de los procedimientos que realiza.

Incluye los planes y acciones que son realizados para ensefar a su grupo de
enfermeria la forma como se deben realizar los procedimientos, observando y

valorando que todo se haga bien y a tiempo.
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VII.

DISENO METODOLOGICO

a. Tipo estudio:

Estudio Descriptivo de corte transversal.

b. Area de estudio:
El presente estudio se realizd6 en el area de Hospitalizacién de Medicina interna
Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios en el periodo de Abril, 2017.

c. Universo

El universo del estudio estuvo constituido por todos los pacientes que se ingresaron en el
area de Hospitalizacion de medicina interna del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro
Davila Bolanos Abril 2017.

d. Muestra

La constituyeron los 82 pacientes que ingresaron y fueron dados de alta en el area de
Hospitalizacion de Medicina interna periodo de Abril 2017.

e. Unidad de Analisis

Unicamente los pacientes que se ingresaron y fueron dados de alta en el area de
hospitalizacion de medicina interna en el periodo Abril 2017.

f. Criterios de seleccion
Criterios de inclusion:

1. Pacientes que se ingresaron en el area de Hospitalizacion de medicina con 3
dias de estancia Hospitalaria y en proceso de alta.
2. Que aceptaron participar en el estudio

3. Pacientes con capacidad fisica y mental para llenar el cuestionario.
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Criterios de exclusion:

1. Pacientes que no estaban ingresados en el area de Hospitalizacion de
medicina.

2. Pacientes con menos de 3 dias de estancia intrahospitalaria y que no recibieron
alta.
Pacientes que no decidieron participar en el estudio.

Pacientes que su estado de salud les impidi6é contestar el cuestionario.

g. Variables de Estudio por objetivo

1- identificar las caracteristicas sociodemograficas de los pacientes hospitalizados en
el area de medicina interna

e Edad

e Género

e Escolaridad

2- Determinar la satisfaccion de la calidad del cuidado brindado por el personal de
enfermeria en pacientes hospitalizados conforme 6 sub escalas Care Q de Patricia
Larson

e Accesibilidad

e Explicacion y Facilitacion.

e Conforta.

e Anticipacion.

e Mantenimiento de una Relacion de Confianza.

e Monitoreo y seguimiento.

3- Valorar cual de los indicadores Care Q obtiene el nivel de satisfaccion mas alto y el

nivel de satisfaccion mas bajo con relacién a los demas.

e Categoria con nivel mas alto

e Categoria con nivel mas bajo
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H. Fuente de Informacién

Primaria, a través de la informacion brindada por los pacientes en estudio.
I. Técnica de Recoleccion de Informacion

Se aplicé cuestionario a cada paciente participante en el estudio

J. Instrumento de recoleccion de Informacion

El instrumento que se utilizé es el cuestionario (CARE — Q) O escala de satisfaccion
del cuidado, disefiado por la enfermera Patricia Larson en 1998, validado en version
al espanol en poblacion Colombiana, en el estudio participaron 250 pacientes
hospitalizados por un tiempo mayor a 48 horas en los servicios de Medicina Interna,
Quirurgicas, Corta Estancia y Cardiologia del Hospital Universitario Clinica San Rafael
durante el mes de febrero de 2008.

Este instrumento esta formado por 50 preguntas divididas por 6 sub— escalas del
comportamiento de la enfermera, para determinar el grado de satisfaccion de los
pacientes atendidos en dicha area.
Tal y como esta descrito en el marco teorico
Tiene 6 sub escalas de comportamiento:

e Accesibilidad

e Explicay Facilita

e Conforta

e Se Anticipa

e Mantiene Relacion de Confianza

e Monitorea y Hace Seguimiento

k. Procesamiento de la Informacion

Se utilizé el programa Excel, teniendo en cuenta su capacidad para la introduccion,

procesamiento de datos y generacion de tablas y graficos.
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|. Consideraciones Eticas

Para desarrollar el trabajo se tuvieron en cuenta los siguientes principios éticos
pertinentes para el estudio:

» Se solicitd autorizacion a las autoridades superiores del Hospital Militar Escuela
Dr. Alejandro Davila Bolafios

» Los pacientes decidieron participar en el estudio, tomaron la decision en forma
voluntaria, dieron su autorizacién verbal y firmaron el consentimiento informado.

» Respeto de la decision de los pacientes que decidieron no participar.

» Lainformacién obtenida fue unicamente utilizada para el estudio.

> No se registré el nombre de los pacientes que participaron en el cuestionario
del estudio y la informacion obtenida, se utilizé de forma confidencial y con fines
académicos.

m. Trabajo de Campo

La recoleccion de la informacion se realizo a la hora que el paciente fue dado de alta,
sin afectar el estado de salud y las actividades del servicio.
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VIIl. RESULTADOS Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Objetivo 1. Identificar las caracteristicas sociodemograficas de los pacientes

hospitalizados en el area de medicina interna.

Grafico 1: Distribucion segun grupo etareo. usuarios ingresados en el area de
hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar Escuela Dr Alejandro Davila
Bolaios, Managua, Nicaragua. abril 2017.

m16 - 25
W26 - 35
36 -45
W46 - 55
m56 - 65
66 -75

Fuente: Cuestionario CARE Q. Patricia Larson

Los rangos de edad de los usuarios, 14 usuarios con el 17 % entre 16 a 25 anos, 10
usuarios con el 12 % se encontré entre 26 y 35 anos, 13 usuarios 16 % entre 36 a 45
anos, 23 usuarios con 28% se encontraban entre 46 a 55 afos, 13 usuarios con el 16
% entre 56 a 65 anos, y un 11 % entre las edades de 66 a 75 afios de edad cumplidos.
(Ver Anexo 5, Tabla 1).

La edad predominante de los pacientes en estudio, fue de 46 a 55 afios que representa
el 28%,seguido por el grupo de 16 a 25 afios de edad con un 16%, y la edad de menor
predominio fue de 66 a 75 afios que incluye a los adultos mayores.
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Grafico 2: Distribucion de pacientes encuestados segun Género. usuarios
ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar

Escuela Dr Alejandro Davila Bolaihos, Managua, Nicaragua. abril 2017

Femenino
34%

28

Masculino
66%

54

Fuente: Cuestionario CARE Q. Patricia Larson

En cuanto al género el 66 % con 54 usuarios de los encuestados pertenece al género
masculino y el 34% con un total de 28 usuarios pertenecen al género femenino. (Ver
Anexo 5, Tabla 2)

De acuerdo a la distribucion, predominé el género masculino con un 66 %, seguido del
género femenino con un 34%, donde el indicador de ingreso y alta en el servicio de

medicina durante el estudio fue el género masculino.
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Grafico 3: Distribucion de pacientes encuestados segun Escolaridad, usuarios
ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar

Escuela Dr. Alejandro Davila Bolaios, Managua, Nicaragua. abril 2017

45
39

40

35

30

25 23
20
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48% 28% 24%

PRIMARIA SECUNDARIA UNIVERSITARIO

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

En cuanto al nivel educativo se encontré6 que un 40 % con 39 usuarios son
universitarios, el 22% representado por 23 personas han alcanzado el nivel de
secundariay un 20 % representado 20 personas con el nivel primario de educacion.
(Ver Anexo 5, Tabla 3)

El nivel de escolaridad de los pacientes estudiados predomina el nivel universitario,
seguido por los de secundaria, y un bajo porcentaje que con el nivel de educacion

primaria.
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Objetivo 2. Satisfaccion de la calidad del cuidado brindado por el personal de

enfermeria conforme 6 sub escalas Care Q de Patricia Larson.

Grafico 4. Nivel de Satisfaccion segun patron de Accesibilidad, usuarios

ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar

Escuela Dr. Alejandro Davila Bolaios, Managua, Nicaragua. abril

1.- La enfermera/o se aproxima a usted 59.80%

para ofrecerle medidas que alivien el
dolor o para realizarle procedimientos.

2.- La enfermera/o se ofrece a hacer
pequefias cosas para usted.

3.- La enfermera/o le administra a usted
los tratamientos y medicinas
oportunamente.

4 .- La enfermera/o le visita en su 56.10%

habitacién con frecuencia para verificar
su estado de salud.

31.70%

13.40%

. 62.20%
5.- La enfermera/o responde rapidamente

a su llamado.

30.50%
6.10%
1.20%

67%
6.- La enfermera/o le anima a que le 23.20% ’
llame si tiene problemas. 9.80%

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

75.60%

2017

® Siempre

H Casi Siempre
B A veces
®Nunca

De acuerdo con la encuesta en el item 1: 3 con un 3.70% contestaron “nunca”, 9 con

11% “a veces”, 21 con 25.60% “casi siempre” y 49 con 59.80 “siempre”. para el items

2: 33.70% contestaron “nunca”, 7 con 8.50% “a veces”, 16 con 19.50 “casi siempre”
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y 56 con 78.30% “siempre”, en el item 3: 1 con 1.20 % contestd “nunca”, 4 con 4.90%
que “a veces”, 15 con 18.30 “casi siempre”, 62 con 75.60% “siempre”, en el item 4: 2
2.40% contestaron “nunca”, 11 con 13.40% “a veces”, 26 con 31.70% “casi siempre”,
46 con 56.10% “siempre”, para el items 5: 1 con 1.20% “nunca”, 5 con 6.10% “a veces”,
25 con 30.50 “casi siempre” , 62 con 62.20% “siempre”. Para el items 6.: 8 con un
9.80% “a veces”, 19 23.20% “casi siempre” y 55 con 67% “siempre”. (Ver anexo 5,
Tabla 4)

De los pacientes encuestadas manifestaron que el nivel de satisfacciéon en el
parametro de accesibilidad es aceptable en un rango de 78% y 56% SIEMPRE, pero
también hay respuestas negativas que se encuentra entre el 1.20% al 3.70 % que
respondieron NUNCA. Datos son similares a los del estudio de Pintado Quito y Yari
Morocho sobre vivel de sastifaccion en la atencion integral que brinda enfermeria en
el area de maternidad del hospital Vicente Corral Moscoso Ecuador, en el cual un 74
% se mostraron sastifecha y un 4% que dijeron que nunca. Donde se evidencia que
hay una deficiencia en la accesibilidad de la atencion que brinda el personal de

enfermeria.
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Grafico 5. Representacion del nivel de satisfaccion segun parametro Explicacion,

usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital

Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafhos, Managua, Nicaragua. abril 2017

1.- La enfermera/o informa sobre
los sistemas de ayuda
disponibles, tales como los
grupos de auto - ayuda para...

2.- La enfermera/o le ayuda a
expresarse, proporcionandole
informacion adecuada para que
usted pueda formularle...

3.- La enfermera/o le da
informacidn clara y precisa sobre
su situacion de salud.

4.- La enfermeral/o le enseina a
cuidar de si mismo siempre que
sea posible .

5.- La enfermera/o sugiere al
paciente las preguntas que puede
formularle a su medico.

6.- La enfermera/o es honesta
con el paciente en cuanto a su
condicidon medica.

29.26%
30.48%
24.39%

B 15.80%

36.58%
41.46%

17.07%
I 4.80%

37.80%
30.48%
13.41%

R 18.29%

= Siempre
H Casi Siempre

43.90% A veces

26.82%

21.95% ®Nunca

B 7.31%

48.78%

23.17%
15.85%

-
N
-
<
™~

59.75%
29.26%
8.53%
£2.43%

De acuerdo a la sub escala de explicacion en el item 1: 13 usuarios respondieron

“nunca” con 15.80 %, 20 “a veces” para un 24.39%, 25 “casi siempre” para un 30.48%

y 24 “siempre” con un 29.26%, para el item 2 : 4 usuarios respondieron “nunca” con

un 4.88%, 14 contestaron “a veces” con 17.07%, 34 contestaron “casi siempre” con un

41.46% y 30 contestaron “siempre” con 36.59%, 3 item :

15 usuarios contestaron

“nunca” con un 18.29%, 11 contestaron “a veces” con un 13.41, 25 contestaron “casi

siempre” con un 30.49% y 31 contestaron “siempre” con 37.80%, 4 item 6 usuarios
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respondieron “nunca” con un 7.32%, 18 “a veces” con un 21.95%, 22 contestaron
“casi siempre” con un 26.83% y 36 contestaron “siempre” con un 43.90%, item 5: 10
usuarios contestaron “nunca” con un 12.20%, 13 respondieron “a veces” con un
15.85%, 19 respondieron “casi siempre” con un 23.17% y 40 contestaron “siempre”
con un 48.78%,6 item 2 usuarios contestaron “nunca” con un 2.44 %, 7 respondieron
“a veces” con un 8.54 %, 24 respondieron “casi siempre” con un 29.27% y 49

contestaron “siempre” con 59.76%. (Ver anexo 5, Tabla 5)

Del total de pacientes encuestados en el area de Hospitalizacion de medicina
manifestaron que el nivel de satisfaccion en el parametro de EXPLICACION se ubicé
entre un 59.75% y 29.26 %, contestaron SIEMPRE, seguido de 41.46% a 23.17% que
contestaron que casi siempre, pero también hay respuestas negativas que se
encuentran entre el 18.29% y 2.43% que respondieron como NUNCA. En
comparacion al estudio de Pintado Quito y Yari Morocho sobre vivel de sastifaccion en
la atencion integral que brinda enfermeria en el area de maternidad del hospital Vicente
Corral Moscoso Ecuador, se evidencia que hay relacién en el item siempre , con el
item casi siempre hay una diferencia del 10% , Donde se evidencia que hay una
deficiencia en cuanto a la explicacion de la atencion que brinda el personal de

enfermeria.
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Grafico: 6 A Representacion del nivel de satisfaccion segun parametro de
conforta. usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna,
Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. abril
2017.

35.37%
1.- La enfermera/o establece contacto 34.15%

fisico cuando usted necesita consuelo. 8.54%
8.54%

39.02%
2.- La enfermera/o establece contacto
fisico cuando usted necesita consuelo.

E Siempre
56.10% o
3.- La enfermera/o lo escucha con ® Casi Siempre
atencion. = A veces
® Nunca
71.95%

4 - La enfermera/o habla con usted
amablemente.

52.44%
5.- La enfermera/o involucra a la familia en
su cuidado.

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

Con la sub escala de confort. 1 item 18 usuarios contestaron “nunca” con un 21.95%
7 respondieron “a veces” con un 8.545 28 contestaron “casi siempre” con un 34.15%
y 29 respondieron “siempre” con un 35.37%, 2 item 15 usuarios respondieron “nunca”
conun 18.29% 15 contestaron “a veces” con un 18.29% 20 contestaron “casi siempre”
con un 24.39% y un 32 contestaron “siempre” con un 39.02%, 3 item 2 usuarios
contestaron “nunca” con un 2.44% 9 respondieron “a veces” con un 10.98% 25
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contestaron “casi siempre” con un 30.49% y 46 respondieron “siempre” con un
56.10%, 4 item 3 usuarios contestaron “a veces” con un 3.66% 20 respondieron “casi
siempre” con un 24.39% y 59 contestaron “siempre” con un 71.95%, 5 item 7 usuarios
contestaron “nunca” con un 8.54% 7 respondieron “a veces” con un 8.54% 25
contestaron “casi siempre” con un 30.49% y 43 respondieron “siempre” con un 52.44%.
(Ver anexo , ,Tabla 6).

Del total de pacientes encuestados en el area de Hospitalizacion de medicina
manifestaron que el nivel de satisfaccion en el parametro de CONFORTA se ubico
entre un 71.95% y 35.37 % como SIEMPRE, seguido de 34.15% a 24.39% que
contestaron que CASI SIEMPRE, pero también hay respuestas negativas que se
encuentra de 8.54 que respondieron NUNCA. En comparacion con el estudio de
Pintado Quito y Yari Morocho sobre vivel de sastifaccion en la atencion integral que
brinda enfermeria en el area de maternidad del hospital Vicente Corral Moscoso
Ecuador, se observa que los encuestados se mostraban menos confortable con un
59% de sastifaccion,en cuanto a los datos de los iten 11y 13 de ese estudio y los item
1y 2 del estudio realizado son similares los encuestados se mostraron inconforme
frente a la falta de contacto fisico del personal de enfermeria, donde se evidencia que
todavia hay una deficiencia en cuanto al confort de la atencién que brinda el personal

de enfermeria.
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Grafico 6 B: Representacion del nivel de satisfaccion segun parametro de
confort. usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna,
Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. abril
2017

6.- La enfermera/o procura medidas o
. 45.12%
basicas de confort, tales como 35.37%
iluminacion adecuada, control de ruido onre
17.07%
y sabanas adecuadas, para que
pueda descansar comodamente.

2.44%

7.- La enfermera/o le infunde animos 32.93% = Siempre

identificando elementos positivos 43.90% ® Casi Siempr
relacionados con el estado y el 12.20% asi siempre
tratamiento del paciente. 10.98% ® A veces

®Nunca
o

8.- La enfermera/o es amable con 36.59% 54.88%

usted a pesar de tener situaciones 6.10% PO

g . 0
dificiles 2.44%

50.00%

9.- La enfermeral/o es alegre y Jovial. 12.20%

2.44%

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

De acuerdo a los resultados 1 item 2 usuarios contestaron “nunca” con un 2.44%, 14
contestaron “a veces” con un 17.07% 29 respondieron “casi siempre” con un 35.37%
y 37 contestaron “siempre” con un 45.12%, 2 item 9 usuarios contestaron “nunca”
con un 10.98% 10 respondieron “a veces” con un 12.20% 36 contestaron “casi
siempre” con un 43.90% y 27 respondieron “siempre” con un 32.93%, 3 item 2 usuarios
contestaron “nunca” con un 2.44% 5 respondieron “a veces” con un 6.10% 30

contestaron “casi siempre” con un 36.59% y 45 respondieron “siempre” con un 54.88%,
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4 item 2 usuarios contestaron “nunca” con un 2.44% 10 respondieron “a veces” con
un 12.20% 29 contestaron “casi siempre” con un 35.37% y 41 contestaron “siempre”

con un 50%. (Ver anexo 5, Tabla 6).

Del total de pacientes encuestados en el area de Hospitalizacion de medicina
manifestaron que el nivel de satisfaccion en el parametro de CONFORTA se ubico
entre un 74.88 y 32.93 % SIEMPRE, seguido de 36.59 a 35.37% que contestaron que
CASI SIEMPRE, pero también hay respuestas negativas que se encuentra entre
10.98% y 2.44% que respondieron como NUNCA. En comparacion con el estudio de
Pintado Quito y Yari Morocho sobre vivel de sastifaccion en la atencion integral que
brinda enfermeria en el area de maternidad del hospital Vicente Corral Moscoso
Ecuador, se observa que los encuestados se mostraban menos confortable con un
59% de sastifaccion, en cuanto a los datos de los iten 11 y 13 de ese estudio y los item
1y 2 del estudio realizado son similares los encuestados se mostraron inconformes
frente a la falta de contacto fisico del personal de enfermeria, donde se evidencia que
todavia hay una deficiencia en cuanto a la confortacion de la atencion que brinda el

personal de enfermeria.
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Grafico 7: Representacion del nivel de satisfaccion segun parametro de
Anticipacion, usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina
Interna, Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafos, Managua,
Nicaragua. abril 2017.

35.36%
1.- La enfermeral/o le presta mayor atencién 43.90%
a usted en horas de la noche. F14-63%
6.09%
2.- La enfermera/o busca la oportunidad 19.51% 36.58%
mas adecuada para hablar con usted y su 29 26"/. 0
familia sobre su situacion de salud. r14.63% R
Siempre
24.39% . Casi siempre
3.- La enfermera/o actua en concordancia 20.73% 37.80% ® A veces
4.- La enfermeral/o es receptiva ante sus 42 68"/52.43%
necesidades planea y actua en 3.65% e
consecuencia. 1.21%
5.- La enfermera/o comprende que esta 45'102%
experiencia es dificil para usted y le presta 3.65% 42.68%
especial atencidon durante este tiempo 1 8.53%

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

De acuerdo al parametro de anticipacién 1 item 5 usuarios respondieron “nunca” con
un 6.10% 12 contestaron “a veces” con un 14.63% 36 respondieron “casi siempre”
con un 43.90% y 29 respondieron “siempre” 35.37%, 2 item 12 usuarios contestaron
“nunca” con un 14.63% 24 contestaron “a veces” con un 29.27% 30 respondieron
“casi siempre” con un 36.59% y 16 respondieron “siempre” con 19.51%, 14 contestaron
‘nunca” con un 17.07 % 17 respondieron “a veces” con un 20.73% 31 contestaron

“casi siempre” conun 37.80% y 20 respondieron “siempre” con un 24.39%, 4 item 1
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usuario respondid “nunca” con 1.22% 3 contestaron “a veces” con un 3.66% 35
respondieron “casi siempre” con un 42.68% y 43 contestaron “siempre” con un
52.44%, 5 item 7 usuarios contestaron que nunca con un 8.54% 3 contestaron “a
veces” con un 3.66% 35 respondieron “casi siempre” con un 42.68% y 37 contestaron
“siempre” con un 45.12%. (Ver anexo 5, Tabla 7)

Del total de pacientes encuestadas en el area de Hospitalizacion de medicina
manifestaron que el nivel de satisfaccién en el parametro de ANTICIPACION se ubicé
entre un 52.43 a 19 % SIEMPRE, seguido de 43.90% a 42.68 % que contestaron que
CASI SIEMPRE, pero también hay respuestas negativas que se encuentra entre
8.53% y 1.21% que respondieron como NUNCA. En comparacion con los datos del
estudio que realizo Pintado Quito y Yari Morocho sobre vivel de sastifaccion en la
atencion integral que brinda enfermeria en el area de maternidad del hospital Vicente
Corral Moscoso Ecuador, son similares en cuanto a la prevencién de complicaciones.
Donde se evidencia que todavia hay una deficiencia en cuanto a la anticipacion de la

atencion que brinda el personal de enfermeria.
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Grafico 8 A: Nivel de satisfaccion segun parametro de confianza, usuarios

ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar

Escuela Dr. Alejandro Davila Bolaios, Managua, Nicaragua. abril 2017

1.- La enfermera/o es amistosa y 32.92%
agradable con sus familiares y  pu—-0 739, 46.34%
allegado.
2.- La enfermera/o le premite expresar . 70.73%
totalmente sus sentimientos sobre su o 24.39%
: M 4.87%
enfermedad y tratamiento.
o
3.- La enfermera/o mantiene un 18.29% 79.26%
acercamiento respetuoso con usted I 1%1250
. (1]
4.- La enfermera/o lo identifica y lo . 79.20%
trata a usted como una persona 1 21%18-29 /o
individual. I 1.21%
o
5.- La enfermera/o lo identifica y se 17.07% 70.73%
presenta con usted. N 12.19%
(V)
6.- La enfermera/o le explica el 23.17% 69.51%
procedimiento a realizar. B7.31%

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

siempre

Casi Siempre
HA veces
ENunca

De acuerdo al parametro de confianza: 1 item 17 usuarios contestaron “a veces” con
un 20.73% 38 contestaron “casi siempre” con un 46.34% 27 respondieron “siempre”

conun 32.93%, 2 item 4 usuarios contestaron “a veces” con un 4.88% 20 respondieron

“casi siempre” con un 24.39% y 58 contestaron “siempre” con un 70.73%, 2 item 1

usuario respondio “nunca” con un 1.22% 1 contesto “a veces” 1.22% 15 contestaron

“casi siempre” con un 18.29% 65 respondieron “siempre” con un 79.27%, 3 item 1

usuario contesto “nunca” con un 1.22% 1 contesté “a veces” con un 1.22% 15

33



respondieron “casi siempre” con un 18.29% y 65 contestaron “siempre” con un 79.27%,
4 item 10 usuarios contestaron “a veces” con un 12.20% 14 respondieron “casi
siempre” con un 17.07% y 58 contestaron “siempre” con un 70.73%,5 item 6 usuarios
contestaron “a veces” con un 7.32% 19 contestaron “casi siempre” con un 23.17% y
57 respondieron “siempre” con un 69.51%. (Ver anexo 5, Tabla 8)

Del total de pacientes encuestados en el area de Hospitalizacion de medicina
manifestaron que el nivel de satisfaccion en el parametro de CONFIANZA se ubicé
entre un 79.26% a 32.92% SIEMPRE, seguido de 46.34% a 17.07 % que contestaron
que CASI SIEMPRE, pero también hay respuestas negativas que se encuentra entre
1.21% que respondieron como NUNCA. En comparacion con el estudio de Pintado
Quito y Yari Morocho sobre vivel de sastifaccion en la atencion integral que brinda
enfermeria en el area de maternidad del hospital Vicente Corral Moscoso Ecuador,
podemos evidenciar que en ambos estudios las repuestas fueron positivas con un alto
nivel de sastifaccion, pero se evidencia que todavia hay una deficiencia en cuanto a la

confianza de la atencién que brinda el personal de enfermeria
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Grafico 8 B.: Nivel de satisfaccion segun parametro de confianza, usuarios

ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar

Escuela Dr. Alejandro Davila Bolaiios, Managua, Nicaragua. abril 2017.

7 .- La enfermera/o concilia con usted
antes de iniciar un procedimiento o
intervencion.

8.- La enfermeral/o le ayuda a aclarar
sus dudas en relacion a su situacion.

9.- La enfermera/o acepta que es usted
quien mejor se conoce, Yy lo incluye
siempre que es posible en la
planificacion y manejo de su cuidado.

10.- La enfermera/o lo anima para que
formule preguntas a su medico
relacionado con su situacion de salud.

11.- La enfermera/o lo pone a usted en
primer lugar , sin importar que pase a su
alrededor.

37.80%
N 48.78%
12.20%
N 6.10%
41.46%
N 31.71%
15.85%
N 7.32%
47.56%
N 23.17%
17.07%
B 12.20%
46.34%
B N35.37%
15.85%
B 6.10%
36.59%
N 48.78%
4.88%
0.76%

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

Siempre
® Casi Siempre
A veces

® Nunca

De acuerdo a los resultados item 7: 5 usuarios contestaron “nunca” con un 6.10% 10

contestaron “a veces” con un 12.20% 36 respondieron “a veces” con un 43.90% y 31

contestaron “siempre” con un 37.80%, item 8: 6 usuarios contestaron “nunca” con un

7.32%, 13 contestaron “a veces” con un 15.85% 29 respondieron “casi siempre” con

un 35.37% y 34 contestaron “siempre” con un 41.46%, item 9: 10 usuarios contestaron

“nunca” con un 12.20 % 14 contestaron “a veces” con un 17.07 % 19 contestaron “casi
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siempre” con un 23.17% y 39 respondieron “siempre” con un 47.56%, item 10: 5
usuarios contestaron “nunca” con un 6.10% 13 respondieron “a veces” con un 15.85%
26 contestaron “casi siempre” con un 31.71% y 38 respondieron “siempre” con un
46.34%, item 11: 8 usuarios contestaron “nunca” con un 9.76% 4 contestaron “a
veces” con un 4.88% 40 contestaron “casi siempre” con un 48.78% y 30 contestaron
“siempre” con un 36.59%. (Ver anexo 5, Tabla 8)

Del total de pacientes encuestadas en el area de Hospitalizacion de medicina
manifestaron que el nivel de satisfaccion en el parametro de CONFIANZA se ubicé
entre un 47.56% a 36.59% SIEMPRE, seguido de 48.78% a 23.17% que contestaron
que CASI SIEMPRE, pero también hay respuestas negativas que se encuentra entre
9.76 % a 6.10% que respondieron como NUNCA. Se evidencia que todavia hay una
deficiencia en cuanto a la confianza de la atencidn que brinda el personal de

enfermeria.
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Grafico 8 C: Nivel de satisfaccion segun parametro de confianza, usuarios
ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar
Escuela Dr. Alejandro Davila Bolaiios, Managua, Nicaragua. abril 2017

12.- Cuando la enfermera/o esta 81.71%
con usted realizandole algun F14_63%
procedimiento se concentra Unicay § 2.44%
exclusivamente en usted. 1.22%
75.61%

13.- La enfermera/o continta
interesada en usted aunque haya I 4.39%

pasado por una crisis o fase critica.

Siempre
14.- La enfermeralo le ofrece 54.88% - .
alternativas razonables, tales como P39,02% ° Casi Siempre
eleccioén del tiempo para el bafio, 4.88% ® A veces
entre otras. 1.22%
Nunca
20.73%
15.- La enfermera/o le ayuda a 35.37%
establecer metas realizables. 9.76%
34.15%
16.- La enfermera/o busca la mejor 25.61% 0
oportunidad para hablarle sobre los m9%1°7o71 %o
cambios en su situaciéon de salud. 20.73%

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

De acuerdo a los resultados el item 12: 1 usuario contestd que nunca con un 1.22% 2
contestaron “a veces” con un 2.44% 12 respondieron “casi siempre” con un 14.63% y
67 respondieron “siempre “con un 81.71%, item 13: 20 usuarios contestaron “casi
siempre” con un 24.39% 62 contestaron “siempre” con un 75.61%, item 14: 1 usuario
contesto “nunca” con un 1.22% 4 contestaron “a veces” con un 4.88% 32 contestaron
“casi siempre” con un 39.02% y 45 respondieron “siempre” con un 54.88%, item 15:

28 usuarios contestaron “nunca” con un 34.15 % 8 respondieron “a veces” con un
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9.76% 29 contestaron “casi siempre” con un 35.37% y 17 respondieron “siempre” con
un 20.73%, item 16: 17 usuarios contestaron “nunca” con un 20.73% 18 respondieron
“a veces” con un 21.95% 26 contestaron “casi siempre” con un 31.75% y 21
contestaron “siempre” con un 25.61%. (Ver anexo 5 Tabla 8)

Del total de pacientes encuestadas en el area de Hospitalizacion de medicina
manifestaron que el nivel de satisfaccion en el parametro de CONFIANZA se ubicé
entre un 81.71% a 20.73% SIEMPRE, seguido de 39.02% a 14.03% que contestaron
que CASI SIEMPRE, pero también hay respuestas negativas que se encuentra entre
34.15% a 1.2% que respondieron NUNCA. Encomparacion con el estudio de Pintado
Quito y Yari Morocho sobre vivel de sastifaccion en la atencion integral que brinda
enfermeria en el area de maternidad del hospital Vicente Corral Moscoso Ecuador,
podemos evidenciar que en ambos estudios las repuestas fueron positivas con un alto
nivel de sastifaccion, pero se evidencia que hay una deficiencia en cuanto a la

confianza de la atencién que brinda el personal de enfermeria.
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Grafico 9 A.: Nivel de satisfaccion segun parametro de monitoreo y seguimiento,
usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital
Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. abril 2017

70.73%
_ 23.17%
1.- La enfermera/o es tranquila 6.10%

71.95%
2.- La enfermera/o le proporciona 18.29%
buen cuidado fisico. : 47.I'i2% = Siempre
.44
° m Casi Siempre
H A veces
3.- La enfermera/o se asegura =Nunca
que sus familiares y allegados
sepan como cuidarlo a usted.
o,
4.- La enfermera/o identifica 20.73% 75.61%
cuando es necesario llamar al 2.44% o
medico. e
1.22%

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

Con respecto a la sub escala de monitorea y hace seguimiento 1 item 5 usuarios
contestaron “a veces” con un 6.10% 19 respondieron “casi siempre” con un 23.17% y
58 contestaron “siempre” con un 70.73%, 2 item 2 usuarios contestaron “nunca” con
un 2.44% 6 contestaron “a veces” con un 7.32% 15 respondieron “casi siempre” con
un 18.29% y 59 contestaron “siempre” con un 71.95%, 3 item 3 usuarios contestaron
“nunca” con un 3.66% 7 respondieron “a veces” con un 8.54% 27 respondieron “casi
siempre” con un 32.93% y 45 contestaron “siempre” con un 54.18%, 4 item 1 usuario
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contestd “nunca” con un1.22% 2 respondieron “a veces” con un 2.44% 17 respondieron
“a veces” con un 20.73% y 62 contestaron “siempre” con un 75.61%. (Ver anexo 5
Tabla 9)

Del total de pacientes encuestadas en el area de Hospitalizacion de medicina
manifestaron que el nivel de satisfaccion en el parametro de MONITORIZACION se
ubicé entre un 70.73% a 54.88% SIEMPRE, seguido de 32.93% a 18.29 % que
contestaron que CASI SIEMPRE, pero también hay respuestas negativas que se
encuentra entre 6.10% a 1.22% que respondieron como NUNCA. Con relacion al
estudio de Pintado Quito y Yari Morocho sobre vivel de sastifaccion en la atencion
integral que brinda enfermeria en el area de maternidad del hospital Vicente Corral
Moscoso Ecuador, de igual manera el parametro que alcanzo el nivel de sastifaccion
mas alto en ambos estudios, sin embargo se observa la deficiencia de la educacion al
paciente sobre cuidados que debe tener fuera del hospital y se evidencia que todavia
hay una deficiencia en cuanto a la monitorizacién y seguimiento de la atencion que

brinda el personal de enfermeria.
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Grafico 9 B: Nivel de satisfaccidon segun parametro de monitoreo y seguimiento,
usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital
Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. abril 2017.

5.- El uniforme y carnet que porta la 10.98%
enfermera/o la caracteriza como tal. 3.66%
1.22%

6.- La enfermera/o se asegura de la 84.15%
hora establecida para los
procedimientos especiales y verifica

e ® Siempre
su cumplimiento.

m Casi Siempre

Fnﬂ% = A veces
18.29% ®ENunca
8.54%
79.27%
19.51%
procedimientos con seguridad. | 1.22%

7.- La enfermera/o es organizada en
la realizacién de su trabajo.

8.- La enfermera/o realiza los

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

De acuerdo a los resultados del parametro Monitoreo y seguimiento item 5: 1 usuario
contestd “nunca” con un 1.22% 3 respondieron “a veces” con un 3.66% 9 contestaron
“casi siempre” con un 10.98% y 69 contestaron “siempre” con un 84.15%, item 6: 1
usuario contesté “nunca” con 1.22% 2 contestaron “a veces” con un 2.44% 10
respondieron “casi siempre” con un 12.20% y 69 contestaron “siempre” con un
84.15%, item 7: 7 usuarios contestaron “a veces” con un 8.54% 15 respondieron “casi
siempre” con un 18.29% y 60 contestaron “siempre” con un 73.17%, item 8: 5 usuarios
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contestaron “a veces” con un 6.10% 19 respondieron “casi siempre” con un 23.17% y

58 contestaron “siempre” con un 70.73%. (Ver anexo 5, Tabla 9)

Del total de pacientes encuestadas en el area de Hospitalizacion de medicina
manifestaron que el nivel de satisfaccion en el parametro de MONITOREO Y
SEGUIMIENTO se ubico entre un 84.15 a 73.17% SIEMPRE, seguido de 19.51% a
10.98 % que contestaron que CASI SIEMPRE, pero también hay respuestas negativas
que se encuentra entre de 1.22% que respondieron NUNCA. Con relacion al estudio
de Pintado Quito y Yari Morocho sobre vivel de sastifaccion en la atencion integral que
brinda enfermeria en el area de maternidad del hospital Vicente Corral Moscoso
Ecuador, de igual manera fue el parametro que alcanzo el nivel de sastifaccion mas
alto, pero se evidencia que todavia hay una deficiencia en cuanto a la monitorizacién

y seguimiento de la atencion que brinda el personal de enfermeria.
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3-Valoracion de los indicadores Care Q obtiene el nivel de satisfaccion mas alto

y el nivel de satisfaccion mas bajo con relacion a los demas.

Grafico 10.: Nivel de Satisfaccion segun los parametros de la encuesta Care-q,
usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital
Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. abril 2017

64.22%

54.42%

48.64%

30.28% 29.72%

16.51%

14.39%

5.03%
1.21%

ACCESIBILIDAD EXPLICAY FACILITA CONFORT SE ANTICIPA MANTIENE MONITOREA Y HACE
RELACION DE SEGUIMIENTO
CONFIANZA

" Nunca =Aveces Casi Siempre = Siempre

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson

De acuerdo a resultados del nivel de satisfaccion en accesibilidad 10 repuesta “nunca”
con un 2.03 % 44 respuestas “a veces” con un 8.94 % 122 respuestas con “casi
siempre” con 24.79% y 316 respuestas “siempre” para un 64.22 %, en la sub escala
explica y facilita 50 respuestas “nunca” con un 10.16 % 83 repuestas “a veces” con un
16.86% 149 respuestas “casi siempre” con un 30.28% y 210 “siempre” con un 42.68%,
en la sub escala confort, 57 respuestas “nunca” con un 7.72% 80 respuestas “a veces”
con un 10.84% 242 respuestas “casi siempre” con un 32.79% y 359 respuestas
“siempre” con un 48.64%, para la escala se anticipa 39 respuestas “nunca” con un

9.51% 59 respuestas “a veces” con un 14.39% 167 respuestas “casi siempre” con un
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40.73% y 145 respuestas “siempre” con un 35.36%, para la sub escala mantiene
relacion de confianza 83 respuestas “nunca” con un 6.32% 125 respuestas “a veces”
con un 9.52% 390 respuestas “casi siempre” con un 54.42% y 714 respuestas
“siempre” con un 54.42%, en la sub escala monitorea y hace seguimiento 8 respuestas
“‘nunca” con un 1.22 % 33 respuestas “a veces” con un 5.03% 128 respuestas “casi
siempre” con 16.51% y 487 respuestas “siempre” con un 74.23%. (Ver anexo 5 Tabla
10)

La encuesta Care-q aplicada a los pacientes Ingresados en el area de medicina dio
como resultado un nivel de satisfaccion alto segun la atencidon que brinda el personal
de enfermeria. Siendo el parametro de Monitoreo y Seguimiento que obtiene el nivel
mas alto de satisfaccion el mismo que consta de 8 preguntas en comparacion del
parametro de explica y facilita que obtiene el nivel de satisfaccion mas bajo el mismo
cuenta con 6 preguntas, los datos obtenidos en este estudios son similares al de
Pintado Quito y Yari Morocho sobre vivel de sastifaccion en la atencién integral que
brinda enfermeria en el area de maternidad del hospital Vicente Corral Moscoso
Ecuador, donde se refleja que el parametro de monitorea y hace seguimiento en
ambos alcanzo el nivel de sastifaccion mas alto y el de explica y facilita el nivel de

sastifsaccion mas bajo.

44



IX.

CONCLUSIONES

1.

En cuanto a las caracteristicas sociodemograficas, la mayoria de la poblacion
en estudio tenia una edad de 46 y 50 afios, predomina el nivel de escolaridad

universitaria, y el género masculino.

Se identificd un alto nivel de satisfaccion de los pacientes hospitalizados en el
area de medicina en todos los parametros del cuestionario Care Q.

El parametro de accesibilidad, monitoreo y seguimiento, son los indicadores que
obtienen el nivel de satisfaccion mas alto el parametro de explica y facilita tiene

un nivel de satisfaccion bajo.
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X.

RECOMENDACIONES

A las autoridades del Hospital Militar

Realizar seguimiento y monitoreo a la atencion que brinda el personal de enfermeria,
su actitud frente a los usuarios y familiares para la mejora continua del cuidado de

enfermeria.

Realizar estudios para valorar la satisfaccion de usuarios y familiares con el fin de
obtener mayor informacion sobre la calidad del cuidado brindado por el profesional de

enfermeria.

Aplicar este tipo de estudio a otras unidades o servicios de hospitalizacién para evaluar
la calidad del cuidado brindado.

Al personal de enfermeria del Hospital Militar.

Fortalecer el modelo de atencion integral al paciente, basado en principios éticos,

valores humanos.

Contribuir a la recuperacién temprana del estado de salud con una atencion centrada
en las necesidades del paciente.

Mejorar la comunicacion enfermera/a-Paciente-familia
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ANEXO 1.

Objetivo. 1 — identificar las caracteristicas sociodemograficas de los pacientes

hospitalizados en el area de medicina interna

VARIABLE INDICADORES  DEFINICION VALORES ESCALA
OPERACIONAL
Edad % por grupo Afos cumplidos 16-25 Continua
etareo. 26-35
36-45
4655
56-75
Género % segun género  Caracterizaciéon de Masculino Nominal

individuos por su Femenino

Género
Escolaridad % segun nivel de Nivel académico Primaria Continua
escolaridad. alcanzado Secundaria

Universitaria
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Objetivo. 2 — Determinar la satisfaccion de la calidad del cuidado brindado por el

personal de enfermeria en pacientes hospitalizados conforme 6 sub escalas Care Q

de Patricia Larson.

Variable

1 - Es accesible.

Indicador
es
Porcentaje
segun

términos.

Definicién Operacional

1.- Comportamiento vy

Valores

Es accesible

cuidado de enfermeria 1. La enfermera/o se

administrado de forma

oportuna.

50

aproxima a usted para
ofrecerle medidas que
alivien el dolor o para
realizarle

procedimientos.

2.- Laenfermera/o se
ofrece a hacer
pequefias cosas para
el paciente.

3.- Laenfermeralo le
Administra a usted los
tratamientos y
medicinas

oportunamente.

4.- Laenfermera/o le
visita en su habitacion
con frecuencia para
verificar su estado de
salud.

Escala

Escala de Licker.

1.- Nunca

2.- Aveces
3.-Casi Siempre
4.- Siempre



2.-Explica
facilita.

y Porcentaje
segun

términos

1.-Cuidados

profesionales para dar a

conocer aspectos para el

usuario.

51

5.- La enfermera/o
responde rapidamente

a su llamado.

6.- La enfermeral/o le
anima a que llame si

tiene problemas.

Explica y
Facilita
1.- La enfermera/o

informa  sobre los
sistemas de ayuda
disponibles, tales como
los grupos de auto-
ayuda para control vy
seguimiento de su

enfermedad.

2.- Laenfermeralo le
ayuda a expresarse,
proporcionandole

informacion adecuada
para que usted pueda
formularle pregunta a
su doctor cuando lo

necesite.

3.- La enfermera/o le
da informacién clara y
precisa  sobre  su

situacion de salud.

Nominal

1 - Nunca

2 —Aveces
3- Casi Siempre
4- Siempre



3— Conforta.

Porcentaje

segun

1.

Necesidades

usuario
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del

4.- La enfermeral/o le
ensena a cuidar de si
mismo siempre que

sea posible.

5.- Laenfermeralo le
sugiere las preguntas
que puede formularle a

su médico.

6.- La enfermera/o es
honesto con usted en
cuanto a su condicidon
meédica.
Conforta

1.- La enfermera/o
procura medidas
basicas de confort,
tales como iluminacién
adecuada, control de
ruido y sabanas
adecuadas, para que
pueda descansar

comodamente.

2.- Laenfermera/o le
infunde animos
identificando

elementos positivos

Nominal
términos

1 - Nunca

2 — A veces

3- Casi Siempre
4 - Siempre
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relacionados con su

estado y tratamiento.

3.- La enfermera/o
es amable con usted a
pesar de tener
situaciones dificiles.

4.- Laenfermera/o es
alegre, jovial.

5.- Laenfermera/o se
sienta con usted para
entablar una
conversacion.

6.- La enfermera/o
establece contacto
fisico cuando usted
necesita consuelo.

7.- Laenfermera/o le
Escucha con atencion.
8.- La enfermera/o
habla con usted
amablemente.

9.- La enfermeralo
involucra a la familia en

su cuidado.



4 — se anticipa

Porcentaje
segun

términos

2. Cuidados

brindados

al

Se Anticipa

1.- La enfermera/o le

usuario para su presta mayor atencion

recuperacion.
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a usted en horas de la
noche.

2.- La enfermeralo
busca la oportunidad
mas adecuada para
hablar con usted y su
familia sobre su
situacion de salud.

3.- La enfermeralo
actua en concordancia,
por ejemplo,
reprograma un
examen, selecciona la
visita y garantiza
privacidad.

4.- La enfermeralo es
receptivo ante sus
necesidades planea y
actua en
consecuencia, por
ejemplo, administra un
medicamento para
evitar las nauseas,
cuando el paciente
estda recibiendo una
medicina que
probablemente le

causara nauseas.

Nominal

1 - Nunca

2 — A veces

3 - Casi Siempre
4 — Siempre



5 — Mantiene Porcentaje
relacion de segun
confianza. términos

3. Hacer

usuario sereno y

seguro

sentir
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al

5.- La enfermeral/o
comprende que esta
experiencia es dificil
para usted y le presta
especial atencion

durante este tiempo.

Mantiene
Relacion de

Confianza

1.- La enfermera/o
cuando esta con usted
realizandole algun
procedimiento se
concentra unica vy
exclusivamente en
usted.

2.- La enfermeralo
continua interesada en
usted aunque haya
pasado por una crisis 0
fase critica.

3.- La enfermeralo le
ofrece alternativas
razonables, tales como
del

para las citas, tiempo

eleccion tiempo

para el bafo, entre

otras.

Nominal

1 - Nunca

2 — A veces

3 - Casi Siempre
4 - Siempre



56

4.- La enfermera/o le
ayuda a establecer

metas realizables.

5.- La enfermeralo
busca la mejor
oportunidad para

hablarle sobre los
cambios en su
situacion de salud.

6.- La enfermeral/o
concilia con usted
antes de iniciar un
procedimiento o]
intervencion.

7.- La enfermeralo le
ayuda a aclarar sus
dudas en relacién a su
situacion.

8.- La enfermeralo
acepta que es usted
quien mejor se conoce,
y lo incluye siempre
que es posible en la
planificacion y manejo
de su cuidado.

9.- La enfermera/o lo
anima para que le
formule preguntas de
su meédico
relacionadas con su

situacion de salud.
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10.- La enfermera/o lo
pone a usted en primer
lugar, sin importar qué
pase a su alrededor.
11.- La enfermera/o
es amistosa y
agradable con sus
familiares y allegado.
12.- La enfermera/o le
permite expresar
totalmente sus
sentimientos sobre su
enfermedad y
tratamiento.

13.- La enfermera/o
mantiene un
acercamiento
respetuoso con usted.
14.- La enfermera/o lo
identifica y lo trata a
usted como una
persona individual.
15.- La enfermera/o
se identifica y se
presenta ante usted.
16.- Laenfermeralo le

explica el
procedimiento a
realizar.



6 — Monitorea y Porcentaje

hace

seguimiento.

segun

términos

4.

Dominio cientifico
y técnico de los
procedimientos

que se realizan.
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Monitorea y Hace

Seguimiento
1.- El uniforme y carné
que porta la
enfermera/o le
caracteriza como tal.
2.- La enfermeralo se
asegura de la hora
establecida para los
procedimientos
especiales y verifica su
cumplimiento.
3.- La enfermeralo es
organizada en la

realizacion de su

trabajo.
4.- La enfermeralo
realiza los

procedimientos con
seguridad.

5.- Laenfermera/o es
tranquilo.

6.- La enfermera/o le
proporciona buen
cuidado fisico.

7.- Laenfermera/o se
asegura que  sus
familiares y allegados
sepan como cuidarlo a

usted.

Nominal

1 - Nunca

2 — A veces

3 - Casi Siempre
4 - Siempre



8.- La enfermera/o
identifica cuando es
necesario llamar al

médico.

3 — Valorar cuadl de los indicadores Care Q obtiene el nivel de satisfaccién mas alto y

el nivel de satisfaccion mas bajo con relacion a los demas.

Variable Indicadores Definicion Operacional Valores Escala

Escala Care — Q Fc.% Escala  superior de Nivel mas Numérica
satisfaccion alto

Escala Care — Q Fc.% Escala inferior de Nivel mas Numérica
satisfaccion bajo
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ANEXO 2.
INSTRUMENTO. CARE Q

Este instrumento determina el grado de satisfaccion de los pacientes en relacion a la

calidad del cuidado brindado por los profesionales de enfermeria. Le solicitamos que

lea cuidadosamente cada una de las afirmaciones y responda marcando una opcion

frente a la fila segun sea el caso.

Edad: Género. Masc: ( ) Fem: ( )
Nivel Escolaridad: Primaria ( ) Secundaria ( ) Universitario ( )
A
ESCALA CARE - Q NUNCA CASI SIEMPRE
VECES
Casi
1 - Es Accesible Nunca |Aveces | Siempre
Siempre

1. La enfermera/o se aproxima a usted para ofrecerle
medidas que alivien el dolor o para realizarle

procedimientos.

2 La enfermera/o se ofrece a hacer pequenas cosas

para usted.

3. La enfermera/o le administra a usted los

tratamientos y medicinas oportunamente.

4. La enfermera/o lo visita en su habitacion con
frecuencia para verificar su estado de salud.

5. La enfermera/o responde rapidamente a su
llamado.

6. La enfermera/o le anima a que le llame si tiene

problemas
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Casi

2 - Explica y Facilita Nunca |A veces Siempre
Siempre

1. La enfermera/o Informa sobre los sistemas de

ayuda disponibles, tales como los grupos de auto-

ayuda para control y seguimiento de su enfermedad.

2. La enfermera/lo le ayuda a expresarse,

proporcionandole informacion adecuada para que

usted pueda formularle pregunta a su Médico cuando

lo necesite.

3. La enfermera/o le da informacion clara y precisa

sobre su situacion de salud.

4. La enfermera le ensefia a cuidar de si mismo

siempre que sea posible.

5. La enfermera/o sugiere al paciente las preguntas

que puede formularle a su médico

6. La enfermera/o es honesta con el paciente en

cuanto a su condicidn médica

3 — Conforta Nunca |A veces |Casi Siempre
Siempre

1. La enfermera/o procura medidas basicas de
confort, tales como iluminacion adecuada, control de
ruido y sabanas adecuadas, para que pueda

descansar comodamente.

2. La enfermera/o le infunde animos identificando
elementos positivos relacionados con el estado y el
tratamiento del paciente.

3. La enfermera/o es amable con usted a pesar de

tener situaciones dificiles.

61




4. La enfermeral/o es alegre, jovial.

5. La enfermera/o Se sienta con usted para entablar

una conversacion.

6. La enfermera/o establece contacto fisico cuando

usted necesita consuelo.

7. La enfermera/o lo escucha con atencion.

8. La enfermera/o habla con usted amablemente.

9. La enfermera/o involucra a la familia en su cuidado.

4 - Se Anticipa

Nunca

A veces

Casi
Siempre

Siempre

1. La enfermeral/o le presta mayor atencion a usted en

horas de la noche.

2. La enfermera/o busca la oportunidad mas
adecuada para hablar con usted y su familia sobre su
situacion de salud

3. La enfermera/o actia en concordancia, por
ejemplo, reprograma un examen, selecciona la visita

y garantiza privacidad.

4. La enfermeral/o es receptiva ante sus necesidades
planea y actua en consecuencia, por ejemplo,
administra un medicamento para evitar las nauseas,
cuando usted esta recibiendo una medicina que

probablemente le causara nauseas.
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5. La enfermera/o comprende que esta experiencia es
dificil para usted y le presta especial atencidén durante

este tiempo.

5 -Mantiene Relaciéon de Confianza

Nunca

A veces

Casi
Siempre

Siempre

1. Cuando la enfermera/o esta con usted realizandole
algun procedimiento se concentra unica vy

exclusivamente en usted.

2. La enfermera/o continia interesada en usted

aunque haya pasado por una crisis o fase critica.

3. La enfermera le ofrece alternativas razonables,
tales como eleccidon del tiempo para el bafio, entre
otras.

4. La enfermera le ayuda a establecer metas

realizables.

5. La enfermera/o busca la mejor oportunidad para
hablarle sobre los cambios en su situacion de salud.

6. La enfermera/o concilia con usted antes de iniciar

un procedimiento o intervencion

7. La enfermera/o le ayuda a aclarar sus dudas en

relaciéon a su situacion.

8. La enfermera/o acepta que es usted quien mejor se
conoce, Yy lo incluye siempre que es posible en la
planificacion y manejo de su cuidado.

9. La enfermera/o lo anima para que le formule
preguntas de su médico relacionadas con su situacion

de salud.

10. La enfermera/o lo pone a usted en primer lugar,
sin importar qué pase a su alrededor.
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11. La enfermera/o es amistosa y agradable con sus
familiares y allegado.

12. La enfermeralo le permite expresar totalmente sus

sentimientos sobre su enfermedad y tratamiento.

13. La enfermera/o mantiene un acercamiento

respetuoso con usted.

14. La enfermera/o lo identifica y lo trata a usted como

una persona individual.

15. La enfermera/o se identifica y se presenta ante

usted.

16. La enfermera/o le explica el procedimiento a

realizar.

6 -Monitorea y Hace Seguimiento

Nunca

A veces

Casi

Siempre

1. El uniforme y carnet que porta la enfermera/o la

caracteriza como tal.

2. La enfermera/o se asegura de la hora establecida
para los procedimientos especiales y verifica su

cumplimiento.

3. La enfermera/o es organizada en la realizacién de

su trabajo.

4. La enfermera/o realiza los procedimientos con

seguridad.

5. La enfermera/o es tranquila.

6. La enfermera/o le proporciona buen cuidado fisico.
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7. La enfermera/o se asegura que sus familiares y

allegados sepan coémo cuidarlo a usted.

8. La enfermera/o identifica cuando es necesario

llamar al médico.
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ANEXO.3

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por este medio yo hago

constar a las autoridades de la salud que he sido informada(o) sobre la encuesta Care
—q que se aplicara para valorar la satisfaccion de mi persona y la labor que desempefia
el personal de enfermeria que me ha brindado cuidados de enfermeria. Con el objetivo
de llevar a cabo el estudio percepcion de la satisfaccion de pacientes ingresados en el
area de hospitalizacion de medicina interna, ante la atencién personal de enfermeria
en Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios en el periodo Abril, 2017

Me han explicado claramente los beneficios que se obtendran a la realizacion de este
estudio, después de haber escuchado la informacion y aclaracién a mis dudas, he
aceptado conforme y voluntariamente a participar en el estudio, sabiendo que la
informacion puede ayudar a mejorar la calidad de atencién, y contribucién a una

disminucioén en la estancia hospitalaria.

Doy fe que lo que digo es cierto y firmo conforme y voluntariamente.

Managua Nicaragua, del afio 2017

Firma del paciente.
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Anexo 4: Autorizacion del estudio

UNIVERISIDAD AUTONOMA DE NICARGUA (UNAN)
CENTRO DE INVESTIGACIONES Y ESTUDIO DE LA SALUD (CIES)
ESCUELA DE LA SALUD

Subdirector Docente
Teniente Coronel
Dr. Leonso Enrique Esquivel Léopez

Su despacho.

Estimado Teniente Coronel Esquivel:

Por medio de la presente solicitud su autorizacion para realizar un estudio investigativo en
el Servicio de Hospitalizaciéon de Medicina Interna con el titulo “PERCEPCION SOBRE
LA SATISFACCION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN USUARIOS
INGRESADOS EN EL AREA DE HOSPITALIZACION DE MEDICINA INTERNA,
HOSPITAL MILITAR ESCUELA DR ALEJANDRO DAVILA BOLANOS,
MANAGUA, NICARAGUA. ABRIL 2017.”, lo cual es de caracter académico y es un
requisito que solicita el Centro de Investigaciones de la Salud (CIES), para optar al titulo de

Master en Administracion en Salud.

No omito manifestar que dicho estudio podra utilizarse como referencia para implementar
medidas de mejoramiento en la calidad de atencién que brinda enfermeria y estoy anuente

a cualquier duda o sugerencia sobre su realizacién, que pueda tener al respecto.

Ademas debo mencionar que soy Licenciado en Enfermeria y me desempefio como
Supervisor de Enfermeria.

Sin mas que agregar, agradeciendo el apoyo a mi solicitud y deseandole éxito en sus

funciones.
Atentamente;
Vo.Bo.
Maestrante Jefe Depa ento de Enf meria
Licenciado Teniente Coronel /
Amalec Lago Gradys. Msc. Wlerv negas Lei
Cc. Coronel Dr. Marco Salas Cruz/2do Jefe Cuerpo Médico/Director Hospital Militar e E S
Archivo.
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Anexo 5: Tablas

Tabla 1. Distribucion segun grupo etareo. Usuarios ingresados en el area de
hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila
Bolaios, Managua, Nicaragua abril 2017.

Edades
Frecuencia Porcentaje valido

16 - 25 14 17%
26 - 35 10 12%
36 - 45 13 165
46 - 55 23 28%

56 - 65 13 16%

66 - 75 9 1%

Total 82 100%

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.

Tabla 2. Distribucion de pacientes encuestados segun género. Usuarios
ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar
Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua abril 2017.

Género
Frecuencia Porcentaje valido
Masculino 54 66%
Femenino 28 34%
Total 82 1005

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.
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Tabla 3. Distribucion de pacientes encuestados segun Escolaridad, Usuarios
ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar

Escuela Dr. Alejandro Davila Bolaiios, Managua, Nicaragua. abril 2017

Escolaridad
Frecuencia Porcentaje valido
Primaria 20 20%
Secundaria 23 22%
Universitario 39 40%
Total 82 100%

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.
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Tabla 4. Nivel de Satisfaccion segun patron de Accesibilidad, Usuarios

ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar

Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. abril 2017.

1 -Es Accesible

Nunca

%

A
veces

%

Casi
Siempre

%

Siempre

%

Total

%
Total

1. La Enfermera
se aproxima a
usted para
ofrecerle

medidas que
alivien el dolor o
para realizarle
procedimientos.

3.66%

10.98%

21

25.61%

49

59.76

82

100.00

2 La Enfermera
se ofrece a
hacer pequefas
cosas para
usted.

3.7%

8.5%

16

19.5%

56

68.3

82

100.00

3. La Enfermera
le Administra a
usted los
tratamientos vy
medicinas

oportunamente.

1.2%

4.9%

15

18.3%

62

75.6

82

100.00

4. La Enfermera
lo visita en su
habitacion con
frecuencia para
verificar su
estado de salud.

2.4%

11

13.4%

26

31.7%

46

56.1

82

100.00

5. La Enfermera
Responde
rapidamente a
su llamado.

1.2%

6.1%

25

30.5%

51

62.2

82

100.00

6. La Enfermera
le Anima a que
le llame si tiene
problemas.

0.0%

9.8%

19

23.2%

95

67.1

82

100.00

Totales

10

2.03

44

8.94

122

24.79

316

64.22

82

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.
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Tabla 5. Representacion del nivel de satisfaccion segun parametro Explicacion,

Usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital

Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. Abril 2017.

2 - Explica Y Facilita

Nunca

%

A
veces

%

Casi
Siempre

%

Siempre

%

Total

Porcentaje
Total

1. La Enfermera Informa sobre
los sistemas de ayuda
disponibles, tales como los
grupos de auto-ayuda para
control y seguimiento de su
enfermedad.

13

15.85

20

24.39

25

30.49

24

29.27

82

100.00

2. La Enfermera le ayuda a
expresarse, proporcionandole
informaciéon adecuada para
que usted pueda formularle
pregunta a su Médico cuando
lo necesite.

4.88

14

17.07

34

41.46

30

36.59

82

100.00

3. La Enfermera le da
informacién clara y precisa
sobre su situacion de salud.

15

18.29

11

13.41

25

30.49

31

37.80

82

100.00

4. Le Ensefa a cuidar de si
mismo siempre que sea
posible.

7.32

18

21.95

22

26.83

36

43.90

82

100.00

5. Sugiere al paciente las
preguntas que puede
formularle a su médico

10

12.20

13

15.85

19

23.17

40

48.78

82

100.00

6. Es honesta con el paciente
en cuanto a su condicion
meédica

2

2.44

7

8.54

24

29.27

49

59.76

82

100.00

Totales

50

10.16

83

16.87

149

30.28

210

42.68

492

100.00

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.
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Tabla 6. Representacion del nivel de satisfaccion segin parametro de confort.
Usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital
Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. abril 2017.

3 — Conforta Nunca| % A % C.a5|
veces Siempre

Porcentaje

% Siempre | % Total Total

1. Procura medidas
basicas de confort, tales
como iluminacion
adecuada, control de
ruido y sabanas
adecuadas, para que
pueda descansar
comodamente. 100.00

2 244 | 14 |17.07 29 35.37 37 45.12| 82

2. La Enfermera le
Infunde animos
identificando elementos
positivos relacionados 9 10.98| 10 (|12.20 36 43.90 27 32.93| 82
con el estado y el
tratamiento del
paciente. 100.00

3. La Enfermera es

amable con wusted a\ , 1,0 5 |g10| 30 [3659| 45 |54.88| 82
pesar de tener

situaciones dificiles. 100.00

4. La enfermera es| ., |51 40 [1220] 29 |3537| 41 |50.00/| 82
alegre, jovial. 100.00

5. La Enfermera Se

sienta con usted para| g o195 7 | g54| 28 |3415| 29 |3537| 82
entablar una

conversacion. 100.00

6. La Enfermera

establece contacto| .z 1859 15 |1829| 20 |24.39| 32 [39.02| 82
fisico cuando usted

necesita consuelo. 100.00

7. La enfermera Ilo
Escucha con atencion. 2 2.44 9 10.98 25 30.49 46 56.10| 82 100.00

8. Habla con usted
amablemente. 0 - 3 3.66 20 24.39 59 71.95| 82 100.00

9. La Enfermera
Involucra a la familia en 7 8.54 7 8.54 25 30.49 43 52.44| 82
su cuidado. 100.00

Totales 57 |7.72 | 80 |10.84| 242 [32.79| 359 |48.64| 82 100.00

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.
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Tabla 7. Nivel de satisfaccion segun parametro de confianza, Usuarios ingresados en

el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro

Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. Abril 2017.

4 - Se Anticipa

Nunca

%

A
veces

%

Casi
Siempre

Siempre

%

Total

Porcentaje
Total

1. La Enfermera le
presta mayor
atencién a usted en
horas de la noche.

6.10

12

14.63

36

43.90

29

35.37

82

100.00

2. La Enfermera
busca la oportunidad
mas adecuada para
hablar con usted y su
familia  sobre su
situaciéon de salud

12

14.63

24

29.27

30

36.59

16

19.51

82

100.00

3. La Enfermera
actua en
concordancia, por
ejemplo, reprograma
un examen,
selecciona la visita y
garantiza privacidad.

14

17.07

17

20.73

31

37.80

20

24.39

82

100.00

4. Es receptiva ante
sus necesidades
planea y actua en
consecuencia, por
ejemplo, administra
un medicamento para
evitar las nauseas,
cuando usted esta
recibiendo una
medicina que
probablemente le
causara hauseas.

1.22

3.66

35

42.68

43

52.44

82

100.00

5. La Enfermera
comprende que esta
experiencia es dificil
para usted y le presta
especial atencion
durante este tiempo.

8.54

3.66

35

42.68

37

45.12

82

100.00

Totales

39

9.51

59

14.39

167

40.73

145

35.36

82

39

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.
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Tabla 8. Nivel de satisfaccion segun parametro de confianza, Usuarios ingresados

en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital Militar Escuela Dr.

Alejandro Davila Bolanos, Managua, Nicaragua. Abril 2017

5 -Mantiene Relacion
de Confianza

Nunca

%

A
veces

%

Casi
Siempre

%

Siempre

%

Total

Porcentaje
Total

1. Cuando la
Enfermera esta con
usted realizandole
algun procedimiento
se concentra unica y
exclusivamente en
usted.

1.22

2.44

12

14.63

67

81.71

82

100.00

2. La Enfermera
Continua interesada
en usted aunque haya
pasado por una crisis
o fase critica.

20

24.39

62

75.61

82

100.00

3. Ofrece al paciente
alternativas
razonables, tales
como eleccion del
tiempo para el bafio,
entre otras.

1.22

4.88

32

39.02

45

54.88

82

100.00

4. Le ayuda a
establecer metas
realizables.

28

34.15

9.76

29

35.37

17

20.73

82

100.00

5. La Enfermera busca
la mejor oportunidad
para hablarle sobre los
cambios en su
situacion de salud.

17

20.73

18

21.95 26

31.71

21

25.61

82

100.00

6. La Enfermera
concilia con usted
antes de iniciar un
procedimiento o}
intervencion

6.10

10

12.20 36

43.90

31

37.80

82

100.00

7. La Enfermera le
ayuda a aclarar sus
dudas en relacién a su
situacion.

7.32

13

15.85 29

35.37

34

41.46

82

100.00

8. La Enfermera
acepta que es usted
quien mejor se
conoce, Yy lo incluye

10

12.20

14

17.07 19

23.17

39

47.56

82

100.00
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5 -Mantiene Relacion
de Confianza

Nunca

%

veces

%

Casi
Siempre

%

Siempre

%

Total

Porcentaje
Total

siempre que es
posible en la
planificacion y manejo
de su cuidado.

9. La Enfermera lo
anima para que le
formule preguntas de
su médico
relacionadas con su
situacion de salud.

6.10

13

15.85

26

31.71

38

46.34

82

100.00

10. La Enfermera lo
pone a usted en
primer  lugar, sin
importar qué pase asu
alrededor.

9.76

4.88

40

48.78

30

36.59

82

100.00

11. La Enfermera es
amistosa y agradable
con sus familiares y
allegado.

17

20.73

38

46.34

27

32.93

82

100.00

12. La Enfermera le
permite expresar
totalmente sus
sentimientos sobre su
enfermedad y
tratamiento.

4.88

20

24.39

58

70.73

82

100.00

13. La Enfermera
mantiene un
acercamiento

respetuoso con usted.

1.22

1.22

15

18.29

65

79.27

82

100.00

14. La Enfermera lo
identifica y lo trata a
usted como una
persona individual.

1.22

1.22

15

18.29

65

79.27

82

100.00

15. La Enfermera se
identifica y se
presenta ante usted.

10

12.20

14

17.07

58

70.73

82

100.00

16. La Enfermera le
explica el
procedimiento a
realizar.

7.32

19

23.17

57

69.51

82

100.00

Totales

83

6.32

125

9.52

390

29.72

714

54.42

82

83

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.
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Tabla 9. Nivel de satisfaccion segin parametro de monitoreo y seguimiento,

Usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital

Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. abril 2017.

6 -Monitorea y hace
Seguimiento

Nunca

%

A
veces

%

Casi
Siempre

%

Siempre

%

Total

Porcentaje
Total

1. El uniforme y carnet
que porta la enfermera
la caracteriza como
tal.

1.22

3.66

10.98

69

84.15

82

100

2. La Enfermera se
asegura de la hora
establecida para los
procedimientos
especiales y verifica
su cumplimiento.

1.22

244

10

12.20

69

84.15

82

100

3. La Enfermera es
organizada en la
realizacion de su
trabajo.

8.54

15

18.29

60

73.17

82

100

4. La Enfermera
realiza los
procedimientos con
seguridad.

1.22

16

19.51

65

79.27

82

100

5. La Enfermera es
tranquila.

6.10

19

23.17

58

70.73

82

100

6. La Enfermera le
proporciona buen
cuidado fisico.

2.44

7.32

15

18.29

59

71.95

82

100

7. La Enfermera se
asegura que  sus
familiares y allegados
sepan como cuidarlo a
usted.

3.66

8.54

27

32.93

45

54.88

82

100

8. La Enfermera
identifica cuando es
necesario llamar al
médico.

1.22

244

17

20.73

62

75.61

82

100

Totales

8

1.21

33

5.03

128

16.51

487

74.23

82

100

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.
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Tabla 10: Nivel de Satisfaccion segun los parametros de la encuesta Care-q,

Usuarios ingresados en el area de hospitalizacion de Medicina Interna, Hospital

Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua. Abril 2017.

1 - Es Accesible Nunca | % veﬁes % | CasiSiempre | % | Siempre | % Total
Totales 10 203 | 44 |894 122 24.79| 316 64.22 | 82
2 - Explica y Facilita Nunca | % veﬁes % | CasiSiempre | % | Siempre | % Total
Totales 50 |10.16| 83 |16.86 149 30.28| 210 42.68 | 82
3 — Confort Nunca | % veﬁes % | CasiSiempre | % | Siempre| % Total
Totales 57 7.72 | 80 |10.84 242 32.79| 359 48.64 | 82
4 - Se Anticipa Nunca | % veﬁes % | Casi Siempre | % | Siempre % Total
Totales 39 951 | 59 |14.39 167 40.73| 145 35.36 | 82
S d;MCa:rt‘iftia::zaRelacién Nunca | % veﬁes % | Casi Siempre | % | Siempre % Total
Totales 83 6.32 | 125 | 9.52 390 29.72| 714 5442 | 82
Gsé“gﬁin"i:i(::; y hace Nunca | % veﬁes % | Casi Siempre | % | Siempre % Total
Totales 8 121 ] 33 |5.03 128 16.51| 487 7423 | 82

Fuente: cuestionario Care-Q Patricia Larson.
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