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RESUMEN



El presente trabajo de investigacién final corresponde al requisito curricular
para adquirir el titulo de Licenciados en Enfermeria. Fue realizado por cinco
estudiantes de la Licenciatura en Enfermeria, Programa Profesionalizacion de
Auxiliares de Enfermeria, de Facultad de Enfermeria-Universidad de Ila

Republica.

El objetivo de esta investigacion fue medir el nivel de Satisfaccion de las
usuarias que cursan puerperio, en relacion a la atencion brindada por el
personal de enfermeria, en una sala de maternidad de un efector publico, en

Montevideo, Uruguay.

Nadie mejor que el usuario puede percibir y valorar la calidad de atencion que

recibe de un efector de salud.

Se determina que el numero de nacimientos en el afo 2015, fue de 664; este
dato fue obtenido del sistema de registros del servicio de maternidad,

delimitando nuestra poblacion para esta investigacion.

En el periodo comprendido entre diciembre de 2016 a febrero de 2017, se

obtuvo una muestra de 131usuarias.

La Satisfaccién de los usuarios se encuentra sujeta a multiples dimensiones,
las cuales fueron abordadas mediante el cuestionario basado en el Modelo
Servqual. A través del mismo se pudo determinar el nivel de Satisfaccion de las
usuarias que cursan puerperio, en relacion a la atencion brindada por el

personal de enfermeria, en un servicio de maternidad.

El desarrollo metodolégico comprendié un estudio descriptivo de corte
transversal, por conveniencia, utilizando como instrumento una entrevista
estructurada para la recoleccién de datos.

Posteriormente a la recoleccion de datos se procede a su analisis y tabulacion.

Concluyendo esta investigacion logramos responder la pregunta problema

sobre el nivel de Satisfaccion de las usuarias que cursan puerperio, en relacion



a la atencion brindada por el equipo de enfermeria, durante la hospitalizacién

en un servicio de maternidad en un prestador publico en Montevideo/Uruguay.

Segun los resultados obtenidos nos permite inferir que las usuarias que se

asisten en el servicio de maternidad poseen un nivel alto de Satisfaccion.

Palabras claves: Satisfaccion del paciente, atencién de enfermeria, periodo

post parto.

GLOSARIO

T.F.l.- Trabajo final de investigacién
P.P.- Programa Profesionalizacion
U.DE.LAR.- Universidad de la Republica

M.S.P.- Ministerio de Salud Publica



F.A.- Frecuencia absoluta

F.R.- Frecuencia relativa
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INTRODUCCION

El presente estudio corresponde a requisitos curriculares, en el marco del
trabajo final de investigacion (T.F.l.), requerimiento para la obtencion del Titulo
de Licenciado en Enfermeria. Fue realizado por cinco estudiantes de la
Licenciatura en Enfermeria, Programa Profesionalizacion de Auxiliares de
Enfermeria (P.P.), de Facultad de Enfermeria-Universidad de la Republica
(U.DE.LAR). Se llevé a cabo en un Hospital publico, de Montevideo Uruguay,
donde su servicio de maternidad se caracteriza por atender usuarias de alto

riesgo obstétrico.

El objetivo de la investigacion fue determinar el nivel de Satisfaccion de las

usuarias que cursan puerperio, en relacion a la atencion brindada por el



personal de enfermeria en un efector publico de Montevideo, Uruguay. En el
periodo comprendido entre el mes de diciembre de 2016 a febrero de 2017.

Para determinar la poblacién se tom6é como dato de referencia a todas las
mujeres cursando puerperio que se encontraban internadas en el servicio de

maternidad, en el afio 2015. Fueron un total de 664 usuarias .

La muestra tomada corresponde a todas las mujeres que se encontraban
internadas en el piso de maternidad, cursando puerperio que aceptaron
participar de la investigacion durante el periodo de recoleccién comprendido

entre diciembre de 2016 y febrero de 2017, sumando un total de 131 usuarias.

En los tedricos sobre calidad el Dr. Hugo Villar define Satisfacciéon como:
“Satisfaccion es lo que desea permanentemente el cliente o consumidor y se
alcanza cumpliendo los requisitos establecidos para el producto, en acuerdo y

con conocimiento del cliente.”'?

Existe un modelo Servqual que trabaja sobre la diferencia entre las
expectativas y percepciones de los clientes respecto a un servicio, reconoce
cinco dimensiones que determinan la Satisfaccion del usuario y fue avalado por
la Universidad de Cambridge Massachusetts. Una version de este modelo fue
aplicado por Sangiovanni. R. en su investigacion “Satisfaccion del usuario en
relacion a la atencion recibida del servicio de enfermeria”. % el cual nosotros

tomamos como referencia.

El instrumento utilizado en nuestra investigacion fue una entrevista
estructurada, basada en el Modelo Servqual modificado, el mismo asigna
valores de 1 a 5 a las distintas dimensiones de la Satisfaccion.
Considerandose, segun la escala de Likert 1 nivel bajo, 2 nivel medio bajo, 3

nivel medio, 4 nivel medio alto y 5 nivel alto.
Se realizé una prueba piloto previamente.

El tipo de estudio fue cuantitativo, descriptivo, de corte transversal, por

conveniencia.

Los datos obtenidos se procesaron en hoja de calculo Excel y tabularon con

tablas de frecuencia absoluta (F.A.) y frecuencia relativa porcentual (F.R. %),



los resultados se representaron con tablas y graficos diagrama de barra o

grafico sectorial segun correspondio.

Se caracterizo la muestra, a través de las variables socio demograficas, el
rango etario que prevalece es de 14 a 24 afos, representando un 47.3%, en
cuanto al nivel de instruccion en su mayoria alcanzan secundaria incompleta,
siendo un 62.5%. En cuanto al numero de gestaciones 45% son multigestantes

y su estadia generalmente es de 2 dias.

Con respecto a las diferentes dimensiones de Satisfaccion, abordadas con el

instrumento Serqual modificado "%, podemos decir que para:

Elementos tangibles, se obtuvo un 45.8% (60) de las usuarias que consideran
que la sala se mantiene en condiciones 6ptimas y un 6,1%(8) de las usuarias

optaron por una respuesta de minimo acuerdo.

Fiabilidad, el 80.1%(105) afirmaron que las enfermeras siempre se encuentran
arregladas y presentables, para esta opcidn ninguna usuaria considero la

respuesta de minimo acuerdo.

Capacidad de respuesta un 85,4%(112) expresan que el equipo de enfermeria
que las asiste conoce sus necesidades, las satisface y da respuesta a todas

sus dudas, se obtuvo 0%(0) en respuestas de minimo acuerdo.

Seguridad, el 87%(114) de las usuarias afirman que el equipo de enfermeria
que la asiste, realiza los cuidados con seguridad y conocimiento en forma

competente, tampoco hubo respuesta de minimo acuerdo para esta opcion.

Empatia, un 60,3%(79) considera que la respuesta de enfermeria a sus
problemas se realiza sin demoras, ninguna usuaria optd por la respuesta de

minimo acuerdo.

Concluyendo esta investigacion logramos responder la pregunta problema
sobre el nivel de Satisfaccion de las usuarias que cursan puerperio, en relacion
a la atencion brindada por el equipo de enfermeria, durante la hospitalizacion

en un servicio de maternidad en un prestador publico en Montevideo/Uruguay.



Podemos afirmar que las usuarias que se asisten en el servicio de maternidad

poseen un nivel alto de Satisfaccion.

JUSTIFICACION

Nuestro interés en investigar sobre la Satisfaccién de las usuarias que cursan
puerperio, en relacion a la atencién brindada por el personal de enfermeria, en
un efector publico es poseer informacion con la finalidad de contribuir a que la
institucidn y el servicio logren los mas altos estandares de calidad.

Esta investigacion permite generar antecedentes sobre los niveles de

Satisfaccion en esta area y en esta poblacion de estudio.

En salud el concepto calidad es usado para marcar pautas y estandares
minimos aceptables y también marca estandares superiores, ideales y caminos
a seguir por los distintos prestadores. Es necesario que los prestadores
estudien como los distintos indicadores se comportan en su servicio y analicen
las causas de las fluctuaciones, de este modo orientar la busqueda de la

calidad dentro del servicio @.

El mundo actual exige que las organizaciones tengan la capacidad de dar
evidencias objetivas de calidad y en este momento el tema es fundamental
para responder a los principales objetivos sefalados por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) @,

En Uruguay dentro de los objetivos nacionales en salud en la agenda 2020, se

encuentra un objetivo estratégico relacionado a calidad: El cuarto objetivo se



vincula con construir una cultura institucional de calidad y seguridad en
atencién de salud “.

Alli se plantea aumentar a mas de 80 % la cantidad de instituciones
prestadoras con acuerdo de comportamiento, alcanzar al 60 % de los
prestadores integrales del Sistema Nacional Integrado de Salud (S.N.IL.S.)
acreditados o re acreditados en buenas practicas y alcanzar a 95 % de las
instituciones del sistema con internacibn con comisiones de seguridad del
paciente y comisiones de infecciones intrahospitalarias funcionando segun

protocolo, entre otras

Los resultados de esta investigacion aportan, el nivel actual de percepcion de
calidad y Satisfaccion de las usuarias con respecto a la atencién que le brinda

el personal de enfermeria.

Con los resultados obtenidos mediante la investigacion se verian beneficiados,
la institucion, el servicio y futuros investigadores, ya que esta investigacion
genera un nivel de conocimiento para la gestion del propio servicio,

antecedentes para futuras investigaciones en esta poblacién.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Pregunta problema:

¢ Cual es el nivel de Satisfaccién de las usuarias que cursan puerperio, en
relaciéon a la atenciéon brindada por el personal de enfermeria, durante la
hospitalizacidon en un servicio de maternidad en un prestador publico en

Montevideo/Uruguay?
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OBJETIVO GENERAL

Determinar el nivel de Satisfaccion de las usuarias, cursando puerperio en
relacion a los cuidados de enfermeria, en un servicio de maternidad en un
Hospital publico, de Montevideo Uruguay, en el periodo comprendido entre el
mes de diciembre de 2016 a febrero de 2017.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1-Caracterizar la poblacion través de las variables socio demograficas.

2- Medir el nivel de Satisfaccion de la poblacién aplicando el Modelo Servqual
modificado.

3- Clasificar los diferentes niveles de Satisfaccion de las usuarias cursando
puerperio, hospitalizadas en un servicio de maternidad con respecto a la

atencion brindada por el personal de enfermeria.
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MARCO REFERENCIAL

El Hospital en el cual realizamos la investigacion, esta atravesando por un
proceso de reforma que comprende aspectos edilicios y de distribucién de
recursos humanos (RRHH) y recursos materiales (RRMM), en este contexto
contar con la informacidn sobre como perciben las usuarias las distintas

dimensiones de la calidad, es importante para guiar los procesos de cambio.

La institucion forma parte de un efector publico, de Montevideo, Uruguay.

Involucra desde el primer hasta el cuarto nivel de atencion, es de alta
complejidad y de referencia nacional. La atencion que brinda esta dirigida a
personas que presenten carné de asistencia otorgado por el Ministerio de Salud
Publica (M.S.P.) ya sea aquellos que sean de la capital del pais como del
interior, mayores de catorce afos y también a todos aquellos que requieren

atencién inmediata en caso de emergencia.

Brinda atencion a la salud de las personas, de calidad, con profundo respeto y
compromiso hacia ellas; a través de la cual, el Hospital deviene ambito
formador de recursos humanos y de generacion de conocimientos,
contribuyendo al desarrollo del nivel de salud de la poblacion, optimizandola

utilizacion de los recursos que a tales fines son confiados ©.

El servicio en el cual se realizé la investigacién, se caracteriza por la atencién a
embarazadas de alto riesgo obstétrico, ademas de asistir sus partos y
puerperio en la sala de alojamiento conjunto madre-hijo. En el mismo servicio

cuenta con internacion ginecoldgica.

En el afio 2015 existieron alli 664 nacimientos (",

Esta maternidad cuenta en planilla de RRHH con un total de siete licenciadas
en enfermeria y 28 auxiliares de enfermeria, con las cuales se cubren los 4
turnos y las salas 2, 4, 6 y block de partos de forma aleatoria y rotativa de
acuerdo al volumen de trabajo.

Para realizar el T.F.l., se obtuvo informacién sobre la tematica a investigar de
diferentes fuentes bibliograficas.

En la busqueda bibliografica se utilizaron las siguientes palabras claves:
Satisfaccion del paciente, cuidados de enfermeria y periodo postparto en las

bases de datos electrénica y bibliotecaria: BIUR Scielo, Pub Med- Ncbi, Timbé
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y Lilacs. Se pudo observar que la mayoria de las investigaciones utilizaron
formularios o cuestionarios Cucace y Servqual como instrumentos para llevar a
cabo la recoleccion y medicion de los datos. Siendo el resultado de un alto nivel
de Satisfaccibn en todos los casos. Se seleccionaron las siguientes

publicaciones internacionales:

A nivel internacional se encontré la investigacion:”An exploration of postpartum
women’s perspective on desired obstetric nursing qualities” (“‘Una exploracién
de la perspectiva de las mujeres en el puerperio, sobre las cualidades de las
enfermeras obstétricas”). Este estudio fue realizado con el objetivo de
comprender la percepcion de las mujeres en el periodo post parto, sobre las
cualidades deseadas en las enfermeras obstétricas. El método de recoleccion

de datos fue una entrevista semi estructurada, realizada a 15 puérperas.

La conclusion fue que las enfermeras demuestran sus habilidades,
conocimientos y actitud, brindan soporte psicoldgico, fisico y educacional a
usuarias en el puerperio. Son capaces de mejorar la experiencia del parto a

una mas positiva, resultando asi en una mejora de la Satisfaccidon de la usuaria
®)

En el estudio “Calidad del cuidado de enfermeria percibida por pacientes
hospitalizados” los autores aplican el cuestionario Cucace en una institucion
privada en Barranquilla, Colombia. Obtuvieron como resultado que el 70% de
los pacientes estuvieron satisfechos no mostraron relacion con las variables

que usaron ™.

En el trabajo “Calidad percibida de la atencion de enfermeria por usuarios
hospitalizados, Tunja Colombia 2011”, los autores usaron el cuestionario
Servqual para evaluar el grado de Satisfaccion de los usuarios del servicio de
medicina y cirugia, en cuanto a la atencion de enfermeria. Obtuvieron un
resultado de Satisfaccidn global de 92%.Usan variables para hacer una
caracterizacion socio demografica edad, sexo, estado civil, estudios

terminados, situacion laboral ®.

Por otra parte en la investigacion “Calidad de los cuidados de enfermeria y
Satisfaccion del paciente atendido en un hospital de ensefianza”, los autores

aplicaron 3 cuestionarios en un hospital de ensefianza de Goias, Brasil, el
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primero para caracterizar a la poblacion. El segundo instrumento midié la
calidad de los cuidados efectuados por el personal de enfermeria. El tercer
instrumento fue la versidn brasileia de Patient Satisfaccion Instrument.
Obtuvieron como resultado que existe una débil relacién entre la calidad de los
cuidados de enfermeria y la satisfaccion de los usuarios ya que se evaluaron
como deficiente la calidad de los cuidados y como positiva la satisfaccion de los

usuarios ©.

A nivel nacional, no se encontraron investigaciones sobre Satisfaccion de las
usuarias cursando puerperio. Sin embargo se hallaron investigaciones sobre
Satisfaccion de los usuarios, en relacion a la atencion brindada por el personal
de enfermeria de las cuales destacamos la investigacion “Satisfaccion del
usuario en relacion a la atencion recibida del servicio de enfermeria”. Centros
de primer nivel de atencion del M.S.P., 2004, Montevideo Uruguay. En este
trabajo se utilizd un Modelo Servqual modificado, obtuvo como resultado
niveles de maximo acuerdo, altamente favorable (5-muy de acuerdo). Estos
niveles fueron alcanzados debido al estrecho relacionamiento del personal de

enfermeria con los usuarios (%,

Por ultimo, la investigacion: “Nivel de Satisfaccion de los usuarios internados en
el Hospital de Clinicas con la atencion de enfermeria” fue realizada en 2012 por
estudiantes de Facultad Enfermeria. Los resultados obtenidos a través del
instrumento, indicaron que la satisfaccién del usuario con la atenciéon que
brinda el personal de enfermeria se debe principalmente, a la calidad cientifica
técnica y al relacionamiento que tienen con los mismos. Se pudo concluir que

el usuario tuvo un alto nivel de Satisfaccion (',

La Satisfaccion de los usuarios se encuentra sujeta a multiples dimensiones,
las cuales fueron abordadas, en las diferentes investigaciones y determinaron
que los usuarios presentan un alto nivel de Satisfaccion en lo que respecta a la
atencion brindada por el personal de enfermeria, se pudo observar que en una
investigacion previamente citada, la conclusion fue que las usuarias se
encontraban satisfechas con la atencion recibida por el personal de enfermeria,

aunque la calidad de la atencion en ese servicio era deficiente.
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MARCO TEORICO

Para la implementacion de esta investigacion es necesario el establecer
conceptos que contribuyan a la formacién de un marco teérico

Vinculado al estudio de la Satisfaccién encontramos que la calidad, es un
aspecto muy importante.

Nos basamos en los conceptos del Dr. Hugo Villar.

Define la calidad como “el cumplimiento de los requisitos que debe reunir un
bien o un servicio, siendo ellos explicitos o implicitos, para la Satisfaccion de un

cliente.”'?

Ademas “Se dice que un producto o servicio es de calidad, cuando satisface las

necesidades del cliente y/o usuario en cuanto a seguridad fiabilidad y servicio.”

(12)
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La Satisfaccion segun Villar. H. (2012). “Satisfaccion es lo que desea
permanentemente el cliente o consumidor y se alcanza cumpliendo los
requisitos establecidos para el producto, en acuerdo y con conocimiento del

cliente.” 12

Y considera que: “Los profesionales tienen una perspectiva individual de la

calidad pretenden hacer lo correcto de manera correcta.” 2

Refiriéndonos a los servicios de salud, encontramos que segun A. Donabedian
“La obtencion de los mayores beneficios posibles con los menores riesgos para
el paciente, en funcién de lo alcanzable, de acuerdo a los recursos con los que
cuenta, para proporcionar la atencién y de acuerdo a los valores sociales

imperantes” ('3
Los servicios de salud en cualquier nivel de atencidon deben brindar atencion de

calidad mediante la cual se mejoren los niveles de salud esperados tomando

en cuenta las normas profesionales vigentes y los valores de los usuarios.
Afirma que: “La calidad para el usuario comienza a gestarse en los puestos

mas modestos de la escala jerarquica de un hospital ej.: Enfermeros. Para el
usuario es mas importante que un procedimiento costoso el que se les
escuche, que se le mire a los ojos, se les demuestre un gesto de comprension,

recibir apoyo emocional y ser atendido de forma respetuosa.” ¥
Ademas dice que: “La calidad beneficia al que recibe el servicio como a quien

lo brinda; la atencion humanizada dignifica a uno y al otro. Al fin y al cabo la
problematica de la calidad trata de la percepcion de la excelencia por el usuario
y la calidad es nuestra respuesta a esa percepcion. La calidad es lo que el

usuario necesita. El control social es el mas importante. ” ('*)

Y concluye que: “La calidad es un asunto practico y todas las instituciones
deben producir bienes o servicio de buena calidad; pero también es un asunto

ético y estético; perceptible y subjetivo” ¥

El autor Avedis Donabedian realiz6 valiosos aportes en el campo del estudio de
la calidad y en el ambito de la Salud Publica sus aportes fueron basicamente
conceptuales. Establecio la clasificacion de los métodos de calidad: Estructura-
Proceso- Resultado. Aporta reflexiones sobre la responsabilidad en la mejora
de la calidad y el componente ético de la calidad no solo en relacién con los

usuarios sino con los demas profesionales.
Nombra siete pilares de la calidad:

16



Eficacia
Eficiencia
Efectividad
Optimizacion
Aceptabilidad
Legitimidad
Equidad

B A G I

La calidad de un servicio es el grado en que se aproxima a su prototipo ideal.
La calidad es algo que se tiene en grados, no existe la calidad nula y

dificilmente existe la calidad éptima @

La calidad no es un atributo unico, sino un conjunto de atributos relacionados

entre si @,

Debe tenerse en cuenta que la opinion del paciente tiene limitaciones como
que los usuarios en general tienen escasos conocimientos sobre su salud y en

ocasiones piden cosas inalcanzables o no éticas @.
El andlisis de los resultados se puede realizar mediante los siguientes medios.

* Encuestas de opinidn a usuarios.
* Indicadores comparativos de diferentes comunidades cientificas (a nivel

hospitalario).
* Indicadores epidemiolégicos comunitarios.
* Posibilidad de estudios cibernéticos.

Analisis de opinidn de usuarios: Se trata de cdmo el usuario percibe la calidad
del servicio que recibe. Nadie mejor que el usuario esta en condiciones de
valorar la calidad humana del servicio que presta el hospital. Existe dificultad en
determinar ese grado de Satisfaccion. Hay distintos métodos pero ninguno es
plenamente satisfactorio, el campo es inmenso y no se ha hecho mas que

empezar @,

Segun la O.M.S., los cuidados de enfermeria abarcan la atencion autbnoma,
colaboracion dispensada a personas de todas las edades, familias, grupos y

comunidades, enfermos o no y en todas circunstancias 4.
En Uruguay el MSP conjuntamente con el SNIS, establece estandares o
normas de calidad que orientan a los servicios de Enfermeria a lograr la calidad

esperada. Partiendo de una base de un nivel minimo cientifica y éticamente
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aceptable, indica 3 niveles de calidad: nivel 1 minimo desarrollo, nivel 2 con un
gradiente de mayor desarrollo y nivel 3 que corresponde al escenario de
maxima aspiracion. En el MSP, Atencion a la Salud en el programa:
Relacionamiento con el Usuario, se establecen varios estandares de calidad
entre ellos el estandar Satisfaccion- Usuario- Familia. Para alcanzar el nivel 1
los servicios de Enfermeria deben tener mecanismos de intercambio
comunicacional con los usuarios y su familia que permitan al servicio conocer
de forma general los aspectos que generan Satisfaccidon e insatisfaccion a los
mismos. Para alcanzar el nivel 2 el servicio programa acciones que le permiten
aproximarse al nivel de Satisfaccion y entabla acciones para atender las
fluctuaciones en el nivel de Satisfaccion. Para alcanzar el nivel 3 los servicios
de enfermeria deben tener diversos mecanismos para medir el nivel de
Satisfaccion de los usuarios y orientar el estudio de las causas y las
correspondientes acciones. Ademas estos resultados son difundidos y

discutidos por Enfermeria, estableciendo politicas .

Las medidas externas de la calidad son aquellas que se basan en medir la
opinion manifiesta de clientes sobre el servicio. Un instrumento que se crea
para llevar a cabo este tipo de medidas es el Servqual, desarrollado por Valerie
A. Zeithal, A. Parasuraman Y Leonord |. Berbi en 1983, con el apoyo de
Marketing Science Institute de Cambridge Massachusetts, siendo una de las

primeras investigaciones sobre Satisfaccion de Servicio.

Es un modelo conocido como modelo de discrepancias y trabaja en la
diferencia entre las expectativas y las percepciones de los clientes respecto a
un servicio. Es un instrumento completo y complejo en los que se identifican
cinco dimensiones que los clientes utilizan para juzgar un servicio, estas
dimensiones son:

1- Elementos tangibles: Refiere a la apariencia fisica de las instalaciones,
personas y materiales que usan para la comunicacion.

2- Fiabilidad: Habilidad que tiene el servicio para servir de forma fiable y
cuidadosa.

3- Capacidad de respuesta: Alude a la percepcion de la disposicion para
ayudar al cliente de forma rapida.

4- Seguridad: Confianza y credibilidad inspirado por el personal.
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5- Empatia: Atencién individualizada, el cliente debe sentir que la empresa por
intermedio de sus funcionarios se coloca en su lugar.

En ellas nos basamos para definir nuestra variable compleja Satisfaccion .

La autora Sangiovanni. R. (2004) en un estudio valida y aplica un instrumento
inspirado en el Modelo Servqual. Este instrumento usamos para realizar
nuestro T.F.l con una modificacidon en la primera pregunta ya que no se
adaptaba al area de internacion. También omitimos las preguntas abiertas ya

que esta es una investigacion de caracter cuantitativo '%. Ver anexo |

Particularmente para la etapa de puerperio, los cuidados de enfermeria se van

a centrar en cada etapa particular del puerperio. Ver anexo Il

Debemos saber que la atencion de enfermeria en maternidad debe centrar su
trabajo en el cuidado de la mujer embarazada durante el periodo pre intra y
post parto. Abarcando la triada madre, padre, bebé. Requiere establecer con la
usuaria una relacion de confianza y entendimiento y actuando en base a los

conocimientos juicios, medidas y recursos. Para generar seguridad y armonia.

En una maternidad no solo importa lo que refiere al funcionamiento y la
estructura del servicio de salud, sino la promocién y proteccion del derecho al
disfrute del mas alto nivel posible de salud de mujeres, madres, recién nacidos.
Dentro de la actuacidn de enfermeria se requiere que reconozca que los
miembros de la familia son fundamentales para el cuidado de la mujer y su
recién nacido, debe facilitar la participacion en los cuidados, brindando

informacion y respetando sus decisiones y prioridades (®).

Para lograr medir la Satisfaccion de las usuarias cursando puerperio en un
servicio de maternidad, debemos aclarar que el puerperio es una etapa del
proceso de salud de una mujer que comienza una vez que ha finalizado el
alumbramiento (expulsién de la placenta) y que se extiende durante seis

semanas.
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Durante el mismo se revertiran todos los cambios fisiolégicos que se
produjeron durante el embarazo con excepcién de los mamarios que se
intensifican con la finalidad de mantener un amamantamiento exitoso.
Esta compuesto por 4 etapas con distintas caracteristicas:
1. Puerperio inmediato: Abarca las primeras 24 horas del postparto. Esta
etapa es de gran importancia ya que se pueden producir complicaciones

graves, especialmente las vinculadas a trastornos por sangrados.

2. Puerperio mediato: Se extiende desde el segundo hasta el décimo dia

post parto.

3. Puerperio alejado: Se extiende desde el dia 11 hasta el dia 42 post
parto. Este es un periodo en el que se debe controlar la evolucion de la
lactancia y es recomendable orientar a la usuaria sobre anticoncepcién y

espacio intergestacional.

4. Puerperio tardio: Este periodo se extiende mas alla del dia 42 post parto

y no mas alla de 1 afio '©).

METODO Y DISENO

Clasificacion del estudio
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El presente estudio es cuantitativo, descriptivo, de corte transversal, por
conveniencia.
El area de estudio fue la Satisfaccion de las usuarias en relacion con la

atencion brindada por el personal de enfermeria.

VARIABLES DE ESTUDIO:

Edad

Nivel de instruccion

Numero de gestaciones

Dias de internacion

e Satisfaccién en relacion a la atencion de enfermeria

Variable: edad

Definicion conceptual: Tiempo que ha vivido una persona u otro ser vivo

contando desde su nacimiento hasta el momento de la recoleccién de la
muestra.

Tipo de variable: cuantitativa, continua, ordinal e independiente.

Operalizacion: dato obtenido de la historia clinica de la usuaria.

Valores o categorias:

De 14 anos a 24 anos
De 25 afos a 35 afnos

De 36 afos a 46 afos

Variable: nivel de instruccion

Definicion conceptual: Es el grado mas alto completado, dentro del nivel mas
avanzado que se ha cursado.

Tipo de variable: cuantitativa, discontinua, ordinal, independiente.

Operalizacién: ¢ cual fue el maximo nivel de estudio al que Ud. lleg6?

Valores o categorias:

Primaria incompleta
Primaria completa
Secundaria /utu incompleta

Secundaria /utu completa

Variable: numero de gestaciones

Definicién conceptual: Numero de gestaciones hasta el momento actual.

Tipo de variable: cuantitativa, discontinua, ordinal e independiente

Operalizacién: se extrajo el dato de la historia clinica
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Valores o categorias: primigesta, secundigesta, multigesta

Variable: dias de internacion

Definicion conceptual: Tiempo en dias el cual un individuo permanece

internado en un servicio.

Tipo de variable: cuantitativa, discontinua, ordinal e independiente

Operalizacién: se extrajo el dato de la historia clinica de la usuaria, se

categoriz6 en funcién a etapas del puerperio.

Valores o cateqgorias:

0 a 1 dias, puerperio inmediato
1 a 2 dias, puerperio mediato
2 de 10 dias, puerperio alejado

Mas de 10 dias, puerperio tardio

Variable: Satisfaccion en relacion a la atenciéon de enfermeria.

Definicién conceptual: El grado por el cual el individuo considera el servicio o

producto de salud o la manera por la cual este es ejecutado por el proveedor
como siendo util, efectivo o que trae beneficio.

Tipo de variable: cualitativa, discreta, nominal, dependiente, compuesta.

Compuesta por cinco dimensiones:
1-Elementos tangibles.

2-Fiabilidad

3-Capacidad de respuesta
4-Seguridad

5-Empatia

Operalizacién: se utilizd una entrevista estructurada modelo Servqual

modificada

Valores o categorias:

1- desacuerdo: corresponde al nivel 1 de la escala de Likert
2-minimo acuerdo: corresponde al nivel 2 de |la escala de Likert
3-mediano acuerdo: corresponde al nivel 3 de la escala de Likert

4-acuerdo: corresponde al nivel 4 de la escala de Likert
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5-maximo acuerdo: corresponde al nivel 5 de la escala de Likert

Ver escala de Likert en anexo Il

POBLACION Y MUESTRA

La poblacion esta comprendida por todas las usuarias cursando puerperio que
reciben atencion de enfermeria dentro de la mencionada institucion N664;dato
obtenido del total de usuarias que se asistieron en el aino 2015, se tomé este

dato ya que el afio 2016 no habia concluido aun.

La muestra fue por conveniencia y correspondio a todas las usuarias cursando
puerperio que cumplian los criterios de inclusién al momento de relevar los

datos correspondiendo al numero total de n131.

Criterios de inclusién v exclusion:

Se incluyeron mujeres hospitalizadas en alojamiento madre e hijo cursando el
periodo de puerperio ya sea por parto vaginal o cesarea hasta el momento del
alta médica a su domicilio, en el periodo de diciembre de 2016 a febrero de
2017.
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Método de recoleccion de datos:

Para medir la variable Satisfaccion de las usuarias, se utilizé una entrevista
estructurada, basada en el Modelo Servqual modificado, la cual contaba con
cinco preguntas que abordaban las cinco dimensiones de esta variable
compleja: elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y

empatia.

La recolecciéon de los datos fue realizada por dos bachilleres que concurrieron
en el periodo comprendido entre diciembre de 2016 y febrero de 2017, con una
frecuencia semanal de 4 dias alternadamente.

Previo a la aplicacion de la entrevista, en forma individualizada, se
recolectaban datos socio demografico de las historias clinicas, tales como
edades, numero de gestaciones y dias de internacion.

Posteriormente se concurria a la unidad de cada usuaria, donde se les leia un
consentimiento informado, en los casos que las mismas se manifestaran de
acuerdo, se procedia a realizar la entrevista. (Ver anexo V)

Luego se midieron los datos obtenidos, se observaron y analizaron los
resultados. Se tabularon en hoja de calculo de Excel y se graficaron en graficos

sectoriales y diagrama de barras.
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CONSIDERACIONES ETICAS

Para realizar la investigacion se solicité la autorizacion de las autoridades del
Hospital (ver anexo V) y se informé a los funcionarios sobre la finalidad de la
investigacion y la confidencialidad de los datos. Las usuarias que participaron
de la investigacion, fueron informadas del propdsito de la misma mediante un
consentimiento informado de caracter verbal y sélo la realizaron las que

estuvieron de acuerdo. (Ver anexo V)

RESULTADOS Y ANALISIS:

Los datos obtenidos fueron procesados mediante hoja de célculo de Excel y
presentados en tablas y graficas (ver anexo Il) con la finalidad de analizarlos e

interpretarlos.
Datos generales

De la interpretacion de los datos se desprende que la poblacion se compone de
664 usuarias, la muestra la conformaron 19.7%(131) usuarias que participaron
de esta investigacion sobre la Satisfaccion de las mismas, en cuanto a los

cuidados brindados por el personal de enfermeria.

Tabla 1: Edad
Edad FA FR%
14 a 24 62 47.3%

25




25a35 52 39.6%
36 a 46 17 12.9%
Total 131 100%

Segun muestran los datos obtenidos observamos, un predominio de la franja

etaria de 14 a 24 afos 47.3%(62). Seguido por la franja etaria de 25 a 35 afos
39.6%(52) y por ultimo la franja etaria de 36 a 46 afios 12.9%(17).

Tabla 2: Nivel de instruccion

Nivel de instruccion FA FR%
Primaria Incompleta 4 3%
Primaria completa 34 25.9%
Secundaria Incompleta | 82 62.5%
Secundaria completa 11 8.3%
Total 131 100%

En cuanto al nivel de instrucciéon 62,5%(82) tienen secundaria incompleta,

25,9%(34) primaria completa, 8,3%(11) cuentan con secundaria completa y un

3%(4), primaria incompleta.

Numero de gestaciones | FA FR%
Primigesta 37 28.2%
Secundigesta 35 26.7%
Multigesta 59 45%
Total 131 100%
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El ndmero de gestaciones se ubico en un 45%(59) usuarias multigestas,
28,2%(37) primigestas y en menor porcentaje usuarias secundigestas,
26.7%(35)

Tabla 4: dias de internacion

Dias de internacion FA FR%
0a1dia 47 35.8%
1 a2 dias 59 45%
2 a 10 dias 20 15.2%
Mas de 10 dias 5 3.8%
Total 131 100%

De acuerdo al tiempo de internacion se observaron un 45%(59), con una
estadia de 1-2 dias, 38.5%(47) 0 a 1 dia de internacion, un 15,2%(20) entre 2 a

10 dias y 3.8%(5) mas de 10 dias ingresadas en el alojamiento madre-hijo.

Por lo expuesto podemos expresar que la mayoria de las usuarias tienen
edades comprendidas entre 14-24 anos, principalmente alcanzaron cursar
secundaria incompleta. En cuanto al numero de gestaciones la mayoria son

multigestantes y su estadia generalmente es de 2 dias.

En cuanto a determinar el nivel de Satisfaccion de las usuarias, cursando

puerperio en relacion a los cuidados de enfermeria:

La mayor parte de las usuarias ingresadas en la maternidad, presentan un nivel
alto de Satisfaccion, respecto a la atencién brindada por el personal de

enfermeria.

En cuanto a las diferentes dimensiones de la Satisfaccion, se pudo observar
que de acuerdo a la informacién obtenida, en cuanto a la dimension elementos

tangibles, se pudo determinar que las usuarias se encuentran con un:
Nivel bajo: un 6,1%(8)

Nivel medio bajo: 9.1%(12)

Nivel medio: 9.9%(13)
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Nivel medio alto: 29%(38)
Nivel alto: 45.8%(60)

Tabla 5 Elementos tangibles

Elementos tangibles FA FR%
1-Nivel bajo 8 6.1%
2-Nivel medio bajo 12 9.1%
3-Nivel medio 13 9.9%
4-Nivel medio alto 38 29%
5-Nivel alto 60 45.8%
Total 131 100%

En cuanto a la dimension fiabilidad, se pudo determinar que las usuarias se

encuentran con un:

Nivel bajo: un 0%(0)

Nivel medio bajo: 0%(0)
Nivel medio: 1.5%(2)

Nivel medio alto: 18.3%(24)
Nivel alto: 80.1%(105)

Tabla 6 Fiabilidad

Fiabilidad FA FR%
1-Nivel bajo 0 0%
2-Nivel medio bajo 0 0%
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3-Nivel medio 2 1.5%

4-Nivel medio alto 24 18.3%
5-Nivel alto 105 80,1%
Total 131 100%

En cuanto a la dimension capacidad de respuesta, se pudo determinar que las

usuarias se encuentran con un:
Nivel bajo: un 0%(0)

Nivel medio bajo: 0.7%(1)
Nivel medio: 3.8%(5)

Nivel medio alto: 9.9%(13)
Nivel alto: 85.4%(112)

Tabla 7 Capacidad de respuesta

Capacidad de respuesta | FA FR%
1-Nivel bajo 0 0%
2-Nivel medio bajo 1 0.7%
3-Nivel medio 5 3.8%
4-Nivel medio alto 13 9.9%
5-Nivel alto 112 85.4%
Total 131 100%

En cuanto a la dimension seguridad, se pudo determinar que las usuarias se

encuentran con un
Nivel bajo: un 0%(0)
Nivel medio bajo: 0%(0)
Nivel medio: 2.3%(3)

Nivel medio alto: 10.6%(14)
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Nivel alto: 87%(114)

Tabla 8 Seguridad

Sequridad FA FR%
1-Nivel bajo 0 0%
2-Nivel medio bajo 0 0%
3-Nivel medio 3 2.3%
4-Nivel medio alto 14 10.6%
5-Nivel alto 114 87%
Total 131 100%

En cuanto a la dimension empatia, se pudo determinar que las usuarias se

encuentran con un

Nivel bajo: un 0%(0)
Nivel medio bajo: 1.5%(2)
Nivel medio: 9.1%(12)
Nivel medio alto: 29%(38)

Nivel alto: 60.3%(79)
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Tabla 9 Empatia

Empatia FA FR%
1-Nivel bajo 0 0%
2-Nivel medio bajo 2 1.5%
3-Nivel medio 12 9.1%
4-Nivel medio alto 38 29%
5-Nivel alto 79 60.3%
Total 131 100%

(Ver graficas en anexo VI)
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DISCUSION:

Esta investigacion al igual que las investigaciones referenciadas en el marco

referencial, alcanzo6 resultados con niveles altos de Satisfaccion.

Luego de analizados los datos, las repuestas que mas reflejaron el sentir de las
usuarias, con respecto a la atencién brindada por enfermeria fue la opcion 5 -

maximo acuerdo, correspondiendo a un nivel alto de Satisfaccion.

Teniendo en cuenta que a nivel nacional e internacional no se encontraron
investigaciones previas en cuanto a Satisfaccidon de las mujeres cursando
puerperio, respecto a la atencién brindada por el personal de enfermeria.

Contrastamos nuestra investigacion con estudios de Satisfaccion de usuarios

respecto de los cuidados brindados por enfermeria.

Sobre la tematica mujeres cursando puerperio solo se hall6é la investigacion
realizada en Hong Kong “Una exploracidon de la perspectiva de las mujeres en
el puerperio, sobre las cualidades de las enfermeras obstétricas”.® Si bien su
titulo no hace referencia directa a la percepcion de la Satisfaccién de las
usuarias, en sus conclusiones, afirma que los cuidados brindados por
enfermeria, mejoran la Satisfaccion de las usuarias. La conclusion fue que las
enfermeras demuestran sus habilidades, conocimientos y actitud, brindan
soporte psicologico, fisico y educacional a usuarias en el puerperio. Son
capaces de mejorar la experiencia del parto a una mas positiva, resultando asi

en una mejora de la Satisfaccion de la usuaria ©.

El modelo Servqual trabaja sobre la diferencia entre las expectativas y
percepciones de los clientes respecto a un servicio, reconoce cinco
dimensiones que determinan la Satisfaccion del usuario y fue avalado por la
Universidad de Cambridge Massachusetts. Una version de este modelo fue
aplicado por Sangiovanni. R. en su investigacion “Satisfaccion del usuario en
relacion a la atencion recibida del servicio de enfermeria”. % el cual nosotros

tomamos como referencia.

El instrumento utilizado en nuestra investigacion fue una entrevista
estructurada, basada en el Modelo Servqual modificado, el mismo asigna

valores de 1 a 5 a las distintas dimensiones de Ila Satisfaccion.
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Considerandose, segun la escala de Likert 1 nivel bajo, 2 nivel medio bajo, 3

nivel medio, 4 nivel medio alto y 5 nivel alto.

Con respecto a las diferentes dimensiones de Satisfaccion, abordadas con el
instrumento Serqual modificado "%, podemos decir que para:

En la dimension de elementos tangibles en los que se hace referencia a la
apariencia fisica de las instalaciones, personas y materiales que usan para la
comunicacioén, se obtuvo un 45.8% (60) de las usuarias que considera que la
sala se mantiene en condiciones éptimas y un 6,1%(8) de las usuarias optaron

por una respuesta de minimo acuerdo.

En la siguiente dimension la que refiere a la fiabilidad, siendo la habilidad que
tiene el servicio para servir de forma fiable y cuidadosa. El 80.1%(105)
afirmaron que las enfermeras siempre se encuentran arregladas vy
presentables, para esta opcion ninguna usuaria considero la respuesta de

minimo acuerdo.

La dimension de capacidad de respuesta alude a la percepcion de la
disposicion para ayudar al cliente de forma rapida. Un 85,4%(112) expresan
que el equipo de enfermeria que las asiste conoce sus necesidades, las
satisface y da respuesta a todas sus dudas, se obtuvo 0%(0) en respuestas de

minimo acuerdo.

En la dimension seguridad, siendo confianza y credibilidad inspirado por el
personal. El 87%(114) de las usuarias afirman que el equipo de enfermeria que
la asiste, realiza los cuidados con seguridad y conocimiento en forma

competente, tampoco hubo respuesta de minimo acuerdo para esta opcion.

La dimensién que se manifiesta como empatia, se refiere a la atencion
individualizada, el cliente debe sentir que la empresa por intermedio de sus
funcionarios se coloca en su lugar.

Un 60,3%(79) considera que la respuesta de enfermeria a sus problemas se

realiza sin demoras, ninguna usuaria opto por la respuesta de minimo acuerdo.

Desde el afio 2015 se establece la agenda 2020 de objetivos sanitarios
nacionales; en el cuarto objetivo se plantea el “construir una cultura institucional
de calidad y seguridad en atencion de salud” las instituciones publicas y

privadas del pais deben plantearse la calidad como objetivo a alcanzar. *
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Con respecto a los planteamientos de los autores: Villar y Donavedian,
podemos decir que las usuarias que conformaron esta muestra expresaron que
sienten un alto nivel de Satisfaccion, demostrando de esta manera la calidad de
atencion que se brinda en este servicio de maternidad y el compromiso por

parte del equipo de enfermeria.

Segun el Dr. Hugo Villar vincula con la Satisfaccion del cliente con la calidad

haciéndola su principal componente. 2

El autor Avedis Donavedian aborda el tema de la calidad en la atencion
brindada en la salud y la responsabilidad de realizar mejoras en la misma.
Plantea al usuario como el mas indicado para juzgar la atencion que recibe.
Establece el estudio de la Satisfaccion de los usuarios como medidor directo de
la Calidad.

CONCLUSIONES

Concluyendo esta investigacion logramos responder la pregunta problema
sobre el nivel de Satisfaccion de las usuarias que cursan puerperio, en relacion
a la atencion brindada por el equipo de enfermeria, durante la hospitalizacion

en un servicio de maternidad en un prestador publico en Montevideo/Uruguay.

Podemos afirmar que las usuarias que se asisten en el servicio de maternidad

poseen un nivel alto de Satisfaccion.
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Para alcanzar el objetivo general planteado en esta investigacion se

establecieron tres objetivos especificos.

La caracterizacion de la poblacion que participa de la investigacion se logro a

través de las variables socio demografico.

Se midi6 el nivel de Satisfaccion de la poblacion aplicando el modelo Servqual

modificado.

Con los resultados obtenidos se logré clasificar los niveles de satisfaccion de

las usuarias.

Se concluye en el analisis detallado de cada dimension de la satisfaccion
expresada en el modelo Servqual que solamente en la dimension “elementos
tangibles” sobre si la usuaria considera que la sala se mantiene en condiciones
optimas de mantenimiento. Un 6,1%(8) de las usuarias optaron por una
respuesta de nivel bajo, pero existen un alto porcentaje de usuarias que

manifiestan un alto nivel de Satisfaccion en esta dimensién

En las dimensiones restantes la mayoria de las respuestas correspondieron a

nivel medio alto y nivel alto de Satisfaccion.

Comparando el resultado de esta investigacion, con los resultados de las
investigaciones citadas en el marco referencial, podemos decir que se observa
una tendencia a obtener resultados positivos, en cuanto a la Satisfacciéon de los

usuarios con respecto a los cuidados brindados por el equipo de enfermeria.

En Uruguay el MSP conjuntamente con el SNIS, establece estandares o
normas de calidad que orientan a los servicios de Enfermeria a lograr la calidad

esperada manifestada a través de la Satisfaccion de los usuarios.

Por este motivo realizando investigaciones sobre Satisfaccion de las usuarias,
logramos establecer si los objetivos de calidad han sido alcanzados.
Reconociendo la Satisfaccion del usuario como un indicador directo de calidad.

Por esto es importante que se realicen este tipo de investigaciones
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periodicamente. Y de esta forma realizar una evaluacién periédica de calidad

del servicio brindado por enfermeria.
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ANEXOS
ANEXO |

Entrevista estructurada “Medicion de Satisfaccion del usuario”

Modelo Servqual modificado

Nivel de instruccion...........
N° de gestaciones..........
Dias de internacion....
Encierre con un circulo la opciéon que considere que representa su grado de
satisfaccion con las siguientes afirmaciones.
Puntuacion:
1- desacuerdo
2- minimo acuerdo
3- mediano acuerdo
4- acuerdo
5- maximo acuerdo
1- ¢La sala de internacion se mantiene en condiciones Optimas de
mantenimiento?
1 2 3 4 5
2- s Las enfermeras siempre se encuentran arregladas y presentables?
1 2 3 4 5
3- ¢El personal de enfermeria que la/lo asiste conoce sus necesidades, la
satisface y proporciona respuesta a todas sus dudas?
1 2 3 4 5
4- ; El personal de enfermeria que la/lo asiste realiza cuidados con seguridad y
conocimiento de forma competente?
1 2 3 4 5
5- ¢ La respuesta de enfermeria a sus problemas se realiza sin demora?
1 2 3 4 5
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ANEXO Il

CUIDADOS DEL PUERPERIO

En el puerperio inmediato:

1- Estado de conciencia, la parturienta debe permanecer Iucida.

2- La piel y las mucosas deben permanecer bien coloreadas excepto si existia
una anemia previa.

3- Control de frecuencia cardiaca por turno, la usuaria debera tener entre 60 y
100 pulsaciones por minuto.

4- Control de presion arterial por turno.

5- Control de temperatura corporal por turno.

6- Retraccion del utero, en esta etapa el utero no debera sobrepasar la cicatriz
umbilical y debera tener una consistencia firme permaneciendo indoloro a la
palpacion.

7- Sangrado vaginal, en caso de que el sangrado vaginal sea abundante y si el
utero esta bien contraido se debera dar aviso al médico de guardia para que
proceda a realizar una inspeccién minuciosa del canal de parto para descartar
posibles lesiones en vagina y/o cuello de utero.

8- Realizar higiene perineal segun necesidad de la usuaria la misma se
efectuara con agua limpia a la que se le agrega algun antiséptico. El lavado se
hara por arrastre siempre en sentido antero posterior. Se complementara con
un secado con apositos limpios y se colocara un apésito estéril en la ropa
interior para poder valorar los loquios.

9- Cuidados de los pezones, fomentar a la usuaria a mantener aireada la zona
del pezon y a lubricar con una gota del propio calostro.

10- Brindar orientaciéon sobre cuidados del corddon del recién nacido y la

lactancia.

Puerperio mediato:

1- Control estricto de signos vitales por turno (presion arterial, frecuencia
cardiaca y temperatura)

2- Evaluacion de los loquios (cantidad, aspecto, composicion y olor).

El color de los loquios a esta altura del puerperio debe ser rojo o rosado y el
olor fuerte, el color marrén y el olor fétido son signos de infeccion.

También pueden observarse pequefios fragmentos tisulares.

40



3- Control de involucién uterina que se mide mediante la palpacién del fondo
uterino. La involucién es sumamente rapida aproximadamente de 2 centimetros
por dia.

4- Bajada de la leche, en estos dias se sustituye el calostro por la leche
definitiva.

5- Brindar apoyo psicoemocional a las usuarias teniendo en cuenta que este
periodo acarrea cambios importantes desde el punto de vista fisico/social como
emocional.

6- Brindar educacién de forma continua segun las necesidades individuales de

cada binomio.

Puerperio alejado:

1-Continua la involucién uterina y el restablecimiento del estado pre gravidico.
2-A partir de los 25 dias del parto puede advertirse un sangrado vaginal normal.
3- El inicio de las relaciones sexuales es recomendable que sea posterior a la

desaparicion de los loquios (entre los 30 y 40 dias post parto).

ANEXO Il
ESCALA DE LIKERT

Opcién 1 DESACUERDO - NIVEL DE SATISFACCION: BAJO

Opcién 2 MINIMO ACUERDO - NIVEL DE SATISFACCION: MEDIO BAJO

Opcién 3 MEDIANO ACUERDO - NIVEL DE SATISFACCION: MEDIO

Opcién 4 ACUERDO -NIVEL DE SATISFACCION: MEDIO ALTO
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Opcion 5 MAXIMO ACUERDO - NIVEL DE SATISFACCION: ALTO

ANEXO IV
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LAS USUARIAS

Consentimiento informado VERBAL
Presentacion del entrevistador y la institucion a la que representa.
Esta encuesta sera utilizada para evaluar la atencion de enfermeria de la sala.

Es anénima y voluntaria. Su participacion es completamente voluntaria si no

desea participar no le traera ningun inconveniente.

Explicacidn de que consiste la encuesta y método de respuesta.
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ANEXO V
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LA INSTITUCION
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ANEXO VI

Graficas:

Variable 1: Edad

Analisis estadistico:

Media: 25.80

Modo/a: 26

Mediana: 26

Gréafica sectorial: edad

Variable 2: Nivel de instruccion

Analisis estadistico:

Modo/a: secundaria incompleta

Mediana: secundaria incompleta
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Gréfica sectorial: nivel de instruccién

Variable 3: Numero de gestaciones

Analisis estadistico:

Media: 2.64
Modo/a: 1

Mediana: 2

Gréafica sectorial: numero de gestaciones

Variable 4: Dias de internacion

Analisis estadistico:
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Media: 3.06

Modo/a: 2

Mediana: 2

Grafica sectorial: dias de internacién

B 00 B8

Variable 5: Nivel de Satisfaccion en relacion a la atencion de enfermeria.
Pregunta 1-;La sala de internacion se mantiene en condiciones 6ptimas de
mantenimiento?

Analisis estadistico:

Mediana: 4

Modo/a: 5

Diagrama de barras: nivel de Satisfaccion, respuesta a prequnta 1
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opcion 1 opcion 2 opcion 3 opcion 4 opcion 5

Pregunta 2- ;Las enfermeras siempre se encuentran arregladas vy
presentables?

Analisis estadistico:

Mediana: 5
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Modo/a: 5

Diagrama de barras: nivel de Satisfaccién, respuesta a prequnta 2
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Pregunta 3-;4 El personal de enfermeria que la asiste conoce sus necesidades,
la satisface y proporciona respuesta a todas sus dudas?

Analisis estadistico:

Mediana: 5

Modo/a: 5

Diagrama de barras: nivel de Satisfaccién, respuesta a prequnta 3

120
100
80
60
40

20
0 A S P 'Il

opcion 1 opcion 2 opcion 3 opcion 4 opcion 5

Pregunta 4- ;El personal de enfermeria que la asiste realiza cuidados con
seguridad y conocimiento de forma competente?

Analisis estadistico:

Mediana: 5

Modo/a: 5
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Diagrama de barras: nivel de Satisfaccién, respuesta a prequnta 4
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Pregunta 5-;La respuesta de enfermeria a sus problemas se realiza sin
demora?

Analisis estadistico:

Mediana: 5

Modo/a: 5

Diagrama de barras: nivel de Satisfaccion, respuesta a prequnta 5
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