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RESUMEN

Objetivo. Identificar la percepcidon de los usuarios sobre la calidad de
atencion en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan. Método. Estudio cuantitativo, descriptivo de corte transversal
realizado en 159 usuarios del servicio de Neonatologia evaluados con una
escala de calidad de atencion; las hipétesis de analisis se contrastaron con el
Chi Cuadrado con una significancia p<0,05; aplicandose los principios
bioéticos para los estudios en el area de la salud. Resultados. En el contexto
general, 57,2% de usuarios percibieron regular calidad de atencién en el
servicio de Neonatologia, 39% sefialaron que la atencion fue buena y 3,8%
refirieron que fue mala; ademas, 59,1% percibieron regular atencién humana,
56,6% valoraron regular atencion segura, 57,9% apreciaron regular atencion
oportuna y 54,7% percibieron regular calidad de atencién continua en este
servicio asistencial. Estadisticamente, sobresalieron los usuarios que
valoraron una regular calidad de atencién en el servicio de Neonatologia con
una p = 0,000; y también sobresalieron los usuarios que valoraron regular
calidad de atencién en la atenciéon humana (p = 0,000); segura (p = 0,000);
oportuna (p = 0,000) y continua (p = 0,000) en el servicio evaluado.
Conclusién. La mayoria de los usuarios encuestados percibieron regular
calidad de atencion en el servicio de Neonatologia de este hospital,

aceptandose la hipdtesis de investigacion.

Palabras clave: Percepcion, sobre, atencidén, usuarios, servicio,

neonatologia.
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ABSTRACT

Objective: Identify users' perceptions about the quality of care in the
Neonatal Service of the Hermilio Valdizan Regional Hospital. Methods:
Quantitative, cross-sectional descriptive study carried out on 159 users of the
neonatal service evaluated with a quality-of-care scale; the analysis
hypotheses were contrasted with the Chi Square for a sample with significance
p<0.05; applying bioethical principles for studies in the health area. Results In
the general context, 57.2% of users perceived regular quality of care in the
Neonatology service, 39% reported that the care was good and 3.8% reported
that it was bad; in addition, 59.1% perceived regular human care, 56.6% rated
regular safe care, 57.9% appreciated regular timely care and 54.7% perceived
regular quality of continuous care in this service. Inferentially, users who
perceived regular quality of care in the neonatal service with a p = 0.000
predominated; and outstanding users who perceived regular quality of care in
human care (p = 0.000); safe (p = 0.000); timely (p = 0,000) and continuous (p
= 0,000) in the evaluated service. Conclusions: Most of the users surveyed
perceived regular quality of care in the Neonatal service of the hospital,

accepting the research hypothesis.

Keywords: Perception, about, care, users, service, neonatology.



INTRODUCCION

El proceso de calidad de atencidn hospitalaria es un componente
importante en el contexto asistencial pues garantiza que la poblacion usuaria
acceda a los servicios diagnosticos y terapéuticos mas idoneos para brindar
un trato asistencial que cubra sus expectativas de atencidn en el area de salud
para la consecucién de los resultados esperados con el minimo de riesgos y

la maxima satisfaccion usuaria ().

Considerando lo expuesto previamente, la calidad de atencidon
representa un factor esencial porque implica que el personal de salud, y en
especificamente los profesionales de Enfermeria, realicen las intervenciones
y actividades necesarias para garantizar una adecuada adaptacion de los

recién nacidos a la vida extrauterina y prevenir complicaciones neonatales 2).

En este contexto, la percepcidon de los usuarios sobre el cuidado de los
recién nacidos es un indicador importante de la calidad de atencién asistencial
en el area de neonatologia; sin embargo, existen ocasiones en que los
cuidados brindados no cubren las expectativas de los usuarios provocando

que valoren de manera desfavorable la atencion en esta unidad asistencial ©.

Por ello, esta investigacion se desarrollé para identificar la percepcion de
los usuarios sobre la calidad de atencion en el servicio de neonatologia del
Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano (HRHVM) de Huanuco; siendo
un trabajo descriptivo de corte transversal que permite identificar como
valoran los usuarios la atencion de Enfermeria en los ambientes de

alojamiento conjunto y neonatologia de esta entidad hospitalaria.

Este sentido, también se resalta que este estudio proporciona
informacion relevante para que los encargados de la jefatura de esta unidad
asistencial puedan implementar intervenciones que permitan fortalecer la
calidad de atencion en el servicio de Neonatologia y mediante ello, mejorar

los niveles de satisfaccion o conformidad en la poblacién usuaria.

Por lo expuesto, se realiza la presentacion de esta tesis de investigacién

compuesta por cinco capitulos que empieza con la descripcion de la situacion

X



problematica en el primer capitulo; realizandose la exposicidon del marco
tedrico en el segundo capitulo; prosiguiendo con la presentacion de los

aspectos relacionados a la metodologia del estudio en el capitulo tercero.

A continuacion, se exponen los resultados de la tesis en el cuarto
capitulo, siendo discutidos con otras investigaciones en el quinto capitulo;
mostrandose en la parte final las conclusiones, también las recomendaciones,
incluyendo luego las referencias empleadas en la elaboracion del informe y

por ultimo los anexos empleados en el trabajo investigativo.
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CAPITULO |

EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

La calidad de atencion constituye un componente relevante en las
unidades hospitalarias, porque implica que el personal de salud garantice que
los usuarios reciban los procedimientos terapéuticos necesarios para recibir
una atencion que satisfaga sus requerimientos sanitarios con el minimo de

riesgos y el maximo nivel de satisfaccion .

En este sentido, Fajardo et al. ® manifiesta que la percepcion de los
usuarios sobre los estandares de calidad en la atencibn nosocomial
representa un eje relevante en el area asistencial pues constituye la valoracion
subjetiva que estos realizan de las intervenciones que se realizan en los
ambientes nosocomiales y que repercuten en sus niveles de satisfaccion con

la prestacion con los servicios sanitarios.

Esta situacion cobra importancia en el area de Neonatologia, pues como
sefiala Neciosup ©) es el servicio donde se brinda la atencion inmediata a los
recién nacidos y brindarles los cuidados necesarios para conseguir su
adaptacion a la vida extrauterina, brindando también atencion especializada a

los neonatos de alto riesgo para evitar complicaciones neonatales.

Al respecto, Rios y Calvo () sefialan que los profesionales de Enfermeria
son las personas encargadas de cuidar a los neonatos en los ambientes de
Neonatologia brindando una atencién humana, oportuna, segura y continua
que permita cubrir sus necesidades fisiologicas basicas y de proteccion en

este servicio asistencial.

Castarieda ® afirma que a ello se le adiciona realizar intervenciones que
promuevan la adaptacion neonatal, brindando cuidados especiales a los
neonatos con problemas patologicos y otorgando una atencién de calidad al
binomio madre — recién nacido para conseguir que ello sea percibido de modo

favorable por los familiares y otros usuarios de este servicio asistencial.
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No obstante, Alegre ® manifiesta que ello no se cumple en la practica
pues existe un grupo importante de usuarios que se muestran descontentos
con los cuidados que reciben los recién nacidos en los ambientes de
neonatologia, percibiendo como inadecuada la atencién proporcionada por los

trabajadores asistenciales en esta unidad hospitalaria.

Sanchez (10 sostiene que esta situacion se debe que muchas veces las
enfermeras tienden a proporcionar un cuidado automatizado a los neonatos,
dejando de lado el aspecto humano, pues no se relacionan con los familiares
para explicarle los cuidados que realizan en sus bebés, causando que se

muestren descontentos con la calidad de atencion asistencial en este servicio.

Gonzales (" indica que a ello se le suma que el personal de Enfermeria
de este servicio se limita a realizar procedimientos rutinarios como controlar
signos vitales, curar corddn umbilical, etc., y no se toman el tiempo para
informar a los usuarios respecto a las intervenciones que deben efectuar a los
bebés, no acudiendo a tiempo cuando se les necesita, provocando que estos

valoren como inadecuada la atencion proporcionada en la unidad neonatal.

Pérez (12) afirma que reportes publicados por algunas instituciones y
estudios que demuestran que existen usuarios que perciben de manera
desfavorable la atencion que los profesionales del area de Enfermeria
proporcionan a los neonatos, incrementando las tasas de insatisfaccion

usuaria con los cuidados neonatales en el entorno hospitalario.

Avitia et al ('3 manifiestan que data expuesta por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) en el 2023 reflejan que la atencién en las unidades
neonatales es valorada como inadecuada por cerca del 50% de usuarios,
sefalando que si se mejoraran los cuidados a los recién nacidos se evitaria

que estos tengan complicaciones, reduciendo la morbimortalidad neonatal.

En Espafa, Zepeda (' en el 2022 hallé que 35% de padres se
percibieron insatisfechos con los cuidados proporcionados a sus bebés,
siendo la falta de comunicaciéon y el trato poco empatico las areas menos
valoradas; repercutiendo en la presencia de complicaciones neonatales e

incremento de la mortalidad neonatal en neonatos de alto riesgo.
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En América Latina, Torres et al ('® indican que reportes publicados en el
afio 2023 muestran que aun existen deficiencias en la atencién que se brinda
en las unidades neonatales de esta region, sefialando que entre el 30% y 50%
de usuarios se muestran descontentos con los cuidados que se brindan a los
recién nacidos, siendo la falta de comunicacién e inadecuadas relaciones

interpersonales los problemas mas frecuentes en este proceso.

Castro ('® en Ecuador en el 2021 identifico6 que 69% de usuarios
indicaron que el servicio de Neonatologia se brinda una regular atencién a los
recién nacidos, siendo las areas de atencidn humana y oportuna las que
tuvieron menor nivel de valoracion en este servicio asistencial, repercutiendo

en el bienestar integral durante la estancia hospitalaria.

En el Peru, Fretel et al (') sostienen que datos expuestos en el 2023 por
el Instituto Materno Perinatal establecen que la atencion no cubria las
expectativas de los usuarios debido a limitaciones aun no resueltas,
sefialando que casi 44% de ellos se muestran descontentos con la atencién a
los neonatos, sintiéndose incomprendidos frente a sus necesidades de

informacion en este servicio.

Escobar y Cirineo ('® en Huancayo en el 2022 evidenciaron que 60% de
madres usuarias valoraron como regular la atencion de Enfermeria en sus
neonatos, siendo la falta de comunicacién y la escasa informacion sobre las
intervenciones que se deben realizar en los bebés los componentes que

generaron mayor indice de insatisfaccion en los usuarios.

Nazario (% en el 2022 en Huanuco encontré que mas del 50% de
usuarios estuvieron medianamente satisfechos con la atencién e
intervenciones que las enfermeras efectuan en el area de Neonatologia que
repercutia en su desempeno en el cuidado de sus recién nacidos y dificultaba
la continuidad de atencidn en el ambito hospitalario.

Delgado 9 sefiala que la escasa dotacién de profesionales de
Enfermeria para atender a una gran cantidad neonatos, los tramites
administrativos, la falta de especialistas para atender recién nacidos de alto

riesgo y la baja comunicacion asertiva son aspectos que inciden en la
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valoracion desfavorable de la poblacion usuaria sobre las intervenciones

desarrolladas en este servicio.

En cuanto a las consecuencias de este problema, Zegarra ¢V afirma que
la inadecuada calidad de atencion en los neonatos provoca que las madres y
familiares no participen en las intervenciones que realizan en sus nifios,
dificultando la identificacion adecuada de los signos de alarma en los dias
subsiguientes al nacimiento incrementando el riesgo de complicaciones con

los subsecuentes aumentos de las tasas de morbimortalidad neonatal.

Frente a ello, el Ministerio de Salud (MINSA) 22 implementé una
normativa técnica neonatal donde establecié6 una serie de directivas para
mejorar la atencion sanitaria en el periodo neonatal realizando intervenciones
que cubran los requerimientos fisioldgicos de la poblacién neonatal y mejoren
la complacencia de los usuarios de esta unidad asistencial, que estan siendo

medianamente aplicadas en las unidades neonatales.

Esta situacion también se identifico en las areas neonatales y de
alojamiento conjunto del nosocomio de Huanuco donde diariamente se
atienden una gran numero de neonatos nacidos por parto natural o cesarea,
ademas de recién nacidos prematuros y de alto riesgo, quienes requieren de
una serie de cuidados especiales e intervenciones que permitan conseguir
una adaptacion adecuada al ambito extrauterino y evitar signos de alarma u
otras complicaciones que aumentan la morbimortalidad neonatal y afectan el

bienestar de los usuarios de esta unidad hospitalaria.

Al dialogar con algunas de las madres y otros usuarios sobre los
cuidados que se proporcionan a los neonatos en este servicio se ha
identificado realidades discordantes, pues por un lado se encuentran los
usuarios que estan descontentos con los cuidados proporcionados a los
recién nacidos, también existen usuarios estan descontentos con la atencion
en esta unidad asistencial, debido a que son pocos los profesionales de
Enfermeria que se aproximan a las madres para informarles sobre las
intervenciones a realizar en sus bebés para evitar signos de alarma durante

los dias posteriores al nacimiento
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Esta situacion causada por la insuficiencia de personal para atender a
los neonatos, baja empatia e inadecuada comunicacion asertiva con las
madres durante el desarrollo de las intervenciones, incluyendo también la falta
de profesionales capacitados para atender a recién nacidos prematuros y de
alto riesgo que provocan que los usuarios tengan una percepcion inadecuada

de la calidad de atencion de los recién nacidos en el ambiente neonatal.

Por lo expuesto, se realizo esta tesis buscando identificar la percepcién
de los usuarios sobre la calidad de atencion en usuarios del servicio de

Neonatologia del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023.
1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢, Cual es la percepcion de los usuarios sobre la calidad de atencion
en usuarios del servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan — Huanuco 20237

1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

1. ¢Cual es la percepcidn de los usuarios sobre la calidad de atencion
humana en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional

Hermilio Valdizan?

2. ¢Cual es la percepcion de los usuarios sobre la calidad de atencion
continua en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional

Hermilio Valdizan?

3. ¢Cual es la percepcion de los usuarios sobre la calidad de atencién
oportuna en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional

Hermilio Valdizan?

4. ;Cual es la percepcion de los usuarios sobre la calidad de atencion
segura en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan?
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1.3. OBJETIVOS
1.3.1. OBJETIVO GENERAL

Identificar la percepcidn de los usuarios sobre la calidad de
atencion en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan — Huanuco 2023.

1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Describir la percepcién de los usuarios sobre la calidad de atencion
humana en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio

Valdizan.

2. Valorar la percepcion de los usuarios sobre la calidad de atencion
continua en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional

Hermilio Valdizan.

3. Evaluar la percepcidon de los usuarios sobre la calidad de atencion
oportuna en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional

Hermilio Valdizan

4. Analizar la percepcion de los usuarios sobre la calidad de atencion
segura en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio

Valdizan.
1.4. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO
1.4.1. JUSTIFICACION TEORICA

La relevancia de este estudio radica en que el analisis de la
percepcion de los usuarios sobre la calidad de atencion en el servicio de
neonatologia constituye un componente relevante en el ambito
asistencial, pues es la valoracién subjetiva que las madres, padres y
demas familiares realizan de los cuidados que se brindan a los recién
nacidos durante los dias posteriores al nacimiento para evitar la
presencia de signos alarma, promover la adaptacion a la vida

extrauterina y favorecer el alta hospitalaria; siendo preocupante
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reconocer que existe una proporcion importante de usuarios que se
perciben descontentos con la atencion que se proporciona a los
neonatos ameritando su abordaje pertinente en el ambito asistencial

para el fortalecimiento de la calidad de atencién sanitaria.

En este sentido se reconoce que aun existe un vacio teérico en el
conocimiento de este problema, motivo por el cual en el presente estudio
se considerd la aplicacion de algunos modelos tedricos que analizan la
calidad de atencion en el sector salud como el modelo de calidad de
atencion propuesto por Avedis Donabedian y la teoria de los cuidados
establecido por la tedrica de Enfermeria Kristen Swanson cuyas
premisas fueron contrastadas con la realidad observada en los reportes
de este trabajo de investigacion, permitiendo este proceso brindar
nuevas aportes teoricos que contribuyen a la comprension de este
problema y favorece la implementacion de medidas encaminadas a

promover su abordaje pertinente en las unidades hospitalarias.
1.4.2. JUSTIFICACION PRACTICA

En esta area esta investigacion fue relevante porque permitié
analizar una problematica circunscrita en la linea investigativa de salud
neonatal haciendo posible que se identifique de modo pertinente la
percepcion que tienen los usuarios respecto a la calidad de atencion y
desempenio que los profesionales de Enfermeria muestran en el cuidado
de los recién nacidos del nosocomio en estudio permitiendo identificar

falencias y debilidades en este proceso para su abordaje pertinente.

En base a lo sefialado, se resalta que los resultados expuestos en
esta tesis pueden ser tomados en cuenta por el director y enfermera jefe
del servicio de Neonatologia del hospital en mencion para la
implementacion de medidas estratégicas y fortalecimiento de protocolos
institucionales de atencién orientados a mejorar los cuidados que se
brindan a los recién nacidos, fortalecer la comunicacién asertiva con las
madres y familiares del neonato para una adecuada identificacion de los

signos de alarma asi como brindar las condiciones necesarios para que
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los usuarios estén satisfechos y tengan una buena percepcion de la

calidad de atencion en los ambientes de la unidad neonatal.
1.4.3. JUSTIFICACION METODOLOGICA

En este componente el estudio adquiere trascendencia porque se
aplicaron herramientas metodologicas acordes al nivel de investigacion
establecido en este informe, empleandose un instrumento de medicion
de variable que fue validado por jueces expertos en el area de analisis y
que tuvo un valor aceptable de confiabilidad para garantizar una
adecuada medicion o valoracion de la percepcion de los usuarios
respecto a la calidad de atencidon que se brinda en el servicio de

neonatologia de las entidades hospitalarias..
1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

En el desarrollo de esta investigacion se suscitaron algunas limitaciones
relacionadas al acceso a la muestra de analisis debido a que hubo retraso
significativo en la expedicion del documento de autorizacidn por parte del area
correspondiente del hospital debido a tramites meramente burocraticos que
obligd a reprogramar el cronograma de actividades establecido inicialmente,
también se tuvieron algunas limitaciones en el acceso a la muestra de analisis
debido a que algunas personas se negaron a formar parte de la investigacion
por motivos personales que se subsandé oportunamente encuestando
Unicamente a los usuarios que se mostraron proactivos a participar de este

proceso; no identificandose otros obstaculos en el desarrollo de esta tesis.
1.6. VIABILIDAD DE LA INVESTIGACION

En este aspecto la investigacidén se hizo posible porque se tuvieron los
recursos econdmicos necesarios para su adecuado financiamiento,
contandose con una poblacién accesible para la realizacién del estudio y con
personal humano calificado que hicieron viable el desarrollo de las diversas

etapas del proceso investigativo en el ambito de analisis.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

En el pais de Bolivia, 2023, Reimer 23 realizd el trabajo
investigativo denominado: “Calidad de atencion de enfermeria en terapia
intensiva neonatal del Hospital de la Mujer Dr. Percy Boland”, segun la
percepcion de los padres de familia”; mostrando sus reportes que 55%
de padres valoraron como alta la atencion de Enfermeria en la unidad de
terapia intensiva neonatal, 41% percibieron una atencion regular y 4%
senalaron que fue mala; ademas, 58% manifestaron que las enfermeras
siempre les dan un trato amable, 76% consideran que la actitud de las
enfermeras tuvo resultados favorables en la atencion de los recién
nacidos; 55% manifestaron que las enfermeras entregan algo de ellas
para cuidar a los neonatos; 92% percibieron como adecuados los
cuidados de Enfermeria en los neonatos y 94,7% refirieron que los
procedimientos que realizan los profesionales de Enfermeria siempre
ayudan a recuperar la salud neonatal; su conclusién fue que un alto
porcentaje padres valoraron una alta calidad de atencién de Enfermeria

en los recién nacidos de la unidad de terapia intensiva neonatal.

En Ecuador, 2021, Castro ('®) desarroll6 la tesis: “Percepcion de
usuarios sobre la calidad de atencion en el servicio de Neonatologia del
Hospital General del Puyo”; cuyos reportes evidenciaron que 69% de la
poblacion usuaria estimé una atencidn regular en la unidad neonatal,
21% la valoré como alta y 10% percibieron que hubo una baja calidad de
atencion; asimismo 54,5% valoraron como regular la atencién de la
enfermera en el area humana, 58,3% percibieron como regular la calidad
de atencion segura, 52,7% estimaron regular atencién oportuna y 56,1%
percibieron que hubo una regular calidad de atencidén en la dimension

continua; concluyendo que predominaron los usuarios que percibieron
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como regular la atencion de las enfermeras en la unidad hospitalaria de

Neonatologia.

En Colombia, 2020, Jaramillo et al.?*) efectuaron el trabajo
investigativo: “Calidad del cuidado de Enfermeria: percepcion de padres
de recién nacidos hospitalizados en unidad neonatal”, reflejando sus
reportes que 66,9% de neonatos fueron prematuros y 33,1% nacieron a
término; ademas 61,2% de padres valoraron como regular la atencién de
Enfermeria en los neonatos, 34,3% estimaron que la atencién fue buena
y 5,5% consideraron como malo el cuidado de Enfermeria en los
neonatos; ademas 88,6% valoraron como regular el cuidado enfermero
en la relacion de confianza, 82,3% opinaron que hubo regular atencion
en el area de accesibilidad, 73,5% manifestaron que fue regular en la
dimension conforta; 68,4% evidenciaron que hubo un cuidado regular en
la dimensién monitoreo y seguimiento; y 65,9% manifestaron que hubo
regular cuidado en la anticipacion de intervenciones; concluyendo que,
en términos generales, predominaron los padres que opinaron que se
brindar una regular atenciéon de Enfermeria en los neonatos en el ambito

hospitalario.
2.1.2. ANTECEDENTES NACIONAL

En Lima, 2023, Pariasca ®® desarroll6 la tesis: “Satisfaccion de
madres y calidad de cuidados de Enfermeria al recién nacido en
neonatologia del Hospital San José”; mostrando como reportes que
79,2% de madres estuvieron satisfechas con la atencion de las
enfermeras en la unidad neonatal, 19,2% presentaron satisfacciéon media
y 1,6% tuvieron satisfaccion baja; ademas 76,2% de madres
manifestaron que la atencion brindada por la enfermera fue de calidad
alta, 22,4% refirieron que fue de calidad media y 1,4% que fue de baja
calidad; concluyendo que la satisfaccion materna se relacion6 con la

calidad de cuidados de Enfermeria en los recién nacidos.

En Piura, 2022, Paredes (?®) presentd la investigacion: “Calidad del

cuidado enfermero en neonatos segun las madres, servicio de
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alojamiento conjunto — Neonatologia Hospital de Paita”; reflejando sus
reportes estadisticos que el 100% de madres valoraron como bueno la
atencion de las enfermeras en los neonatos; evidenciando también que
el 100% de madres manifestaron que el cuidado enfermero fue de buena
calidad en el area humana, técnico — cientifica y entorno; concluyendo
que la totalidad de madres que participaron de la investigacion
consideraron que las enfermera brindaron una buena calidad de cuidado

a los neonatos en los ambientes de alojamiento conjunto y neonatologia.

En Lima, 2022, Lazaro ") desarrollé la investigacion: “Calidad de
atencion de enfermeria y la satisfaccion del familiar, del servicio de
neonatologia y UCI neonatal de un hospital nacional”; mostrando sus
resultados que 56,5% de familiares percibieron como regular la atencion
brindada por las enfermeras en el area neonatal, 31,5% indicaron que
hubo una buena atencion y 12,0% manifestaron como mala la atencién
de Enfermeria en los ambientes neonatales; respecto a la satisfaccion,
68,5% presentaron nivel medio de satisfaccion, 20,4% alto grado de
satisfaccion y 11,1% mostraron bajo rango de satisfaccion; su conclusion
fue que la mayoria de familiares valoraron como regular la calidad de
atencion de Enfermeria y estuvieron medianamente satisfechos con los

cuidados enfermeros en la unidad neonatal.

En Ayacucho, 2021, Mederos (®® desarroll6 el estudio: “Percepcion
de los padres sobre el cuidado de enfermeria al neonato hospitalizado
en un hospital Nacional de Ayacucho”; mostrando sus reportes que 58%
de padres valoraron favorablemente la atencidon de Enfermeria al recién
nacido y 42% mostraron percepcion desfavorable; ademas 76%
presentaron percepcion desfavorable en el cuidado humano, 70%
evidenciaron tener percepcion favorable en el cuidado continuo; 84%
presentaron percepcion favorable en el cuidado oportuno y 48% tuvo
percepcion desfavorable en el cuidado seguro; concluyendo que
sobresalieron los padres que tuvieron percepcion desfavorable sobre el
cuidado de Enfermeria en los recién nacidos en la unidad de

Neonatologia.
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En Piura, 2020, Castro y Noblecilla ?® efectuaron el estudio:
“Percepcion de madres de neonatos hospitalizados en el servicio de
Neonatologia sobre la calidad del cuidado enfermero; Hospital Santa
Rosa”; siendo sus principales resultados que 87,3% valoraron como
regular el cuidado de Enfermeria y 12,7% percibieron que fue de buena
calidad; 66,7% consideraron una atencién regular en el area humana;
58,7% valoraron un cuidado enfermero medio en la dimension confianza
y ayuda; 61,9% percibieron un regular cuidado en el soporte y
proteccion; 57,6% sefalaron que hubo una calidad regular de cuidado
en la satisfaccion de las necesidades humanos; concluyendo que
sobresalieron las madres que opinaron que existe una regular atencion

de Enfermeria en los ambientes de la unidad neonatal.
2.1.3. ANTECEDENTES LOCALES

En Huéanuco, 2022, Nazario (') efectué el trabajo de tesis
denominado: “Nivel de satisfaccion de las madres sobre la atencion
brindada por el profesional de Enfermeria al recién nacido en C.S.
Ambo”; mostrando sus resultados que 60% de madres percibieron una
satisfaccion media con el cuidado enfermero en los recién nacidos, 27%
mostraron satisfaccion alta y 13% satisfaccion baja con el cuidado de
Enfermeria; ademas 57% tuvo satisfaccidn media en el area técnico —
cientifica, 54% presentaron mediana satisfaccion en el area humana;
60% estuvieron medianamente satisfechas en el componente de
entorno; su conclusién fue hubo preponderancia de madres que tuvieron
un nivel medio de satisfaccion con la atencion de las enfermeras a los

recién nacidos.

En Huanuco, 2020, Arias % presento los resultados del estudio:
“Satisfaccion de la madre sobre la calidad de atencion brindada por la
enfermera en la unidad de Neonatologia del Hospital I Essalud”;
evidenciando que 47% de madres se mostraron satisfechas con la
atencion de las enfermeras a los recién nacidos; 32% tuvieron
satisfaccion aceptable, 13% estuvieron muy satisfechos, 7%

insatisfechas; en cuanto a la calidad de atencion, 71,2% valoraron una
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calidad de atencién alta, 24,4% atencion media; concluyendo que la
satisfaccion materna se relacioné con la atencion proporcionada por las
enfermeras a los recién nacidos en los ambientes del area de

Neonatologia.

En Huanuco, 2019, Rojas @' presentdo la tesis intitulada:
“Satisfaccion de las madres sobre la atencidon que brinda la enfermera
del servicio de Neonatologia del Hospital Hermilio Valdizan”;
evidenciando sus reportes que 70% de madres encuestadas percibieron
un nivel medio de satisfaccion con el cuidado que proporcionan las
enfermeras a los neonatos y 30% mostraron satisfaccion alta, 67,7%
tuvieron mediana satisfaccién con la atencién humana, 70,8% se
mostraron mediamente satisfechos con la atencidn segura; 75%
estuvieron parcialmente satisfechos con la atencion oportuna de
Enfermeria y 68,5% estuvieron medianamente complacidas con la
atencion continua a los recién nacidos; concluyendo que hubo
predominio de madres que estuvieron parcialmente satisfechas con la

calidad de atencion de Enfermeria en la unidad neonatal.
2.2. BASES TEORICAS
2.2.1. MODELO DE CALIDAD DE ATENCION DE DONABEDIAN

Llinas ©®2 manifiesta que este modelo tedrico fue establecido por
Avedis Donabedian, el cual entre sus postulados constituyen todas las
actividades e intervenciones realizadas en la prestacion de servicios de
salud para conseguir mayores beneficios en la atencion sanitaria con el
minimo de riesgos para la poblacién usuaria, incluyendo en este proceso
la identificacion de los objetivos establecidos y la dotacion de materiales
que se emplearan para conseguir el cuidado y recuperacién de la salud
de los pacientes.

Santiago et al. 33 sefiala que este paradigma tedrico sostiene que
la calidad de atencioén abarca la evaluacién de tres dimensiones entre
las que se encuentran en primer lugar la dimension de estructura, que

abarca que la evaluacion de los recursos humanos, materiales y
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financieros requeridos para brindar la atencion sanitaria; luego se
encuentra la dimensidn de proceso, que incluyen las intervenciones que
realiza los trabajadores asistenciales de salud en el cuidado de las
personas hospitalizadas y finalmente la dimensién de resultado que
evalua como se modifica el estado de salud de los pacientes con las
intervenciones realizadas y la complacencia experimentada en este

proceso.

Villasis y Gardufio 34 afirman que este enfoque también establece
que el fortalecimiento de la atencion sanitaria en el area de neonatologia
incluye la valoracion de 3 componentes, entre los que se encuentran el
aspecto técnico — cientifico, que abarca la utilizaciéon del conocimiento
cientifico y la realizacién de actividades de educacion sanitaria para
informar a madres y familiares sobre los cuidados que se debe realizar
en el recién nacido; luego esta el componente interpersonal que incluye
la interaccion que se establece entre el personal sanitario y la poblacién
usuaria para informar sobre los cuidados realizados en los neonatos; y
finalmente esta el componente de confort donde se analiza todas las
condiciones de comodidad que perciben en las madres en el ambiente
que se encuentran para brindar cuidados basicos a los neonatos

favoreciendo su adaptacion a la vida extrauterina.

El aporte de este modelo tedrico a nuestro estudio fue que hizo
posible reconocer los componentes que abarca la valoracion de la
atencion de los recién nacidos en las etapas posteriores al nacimiento y
que inciden en la percepcidon que tienen los usuarios sobre este proceso

en el ambito hospitalario.
2.2.2. TEORIA DE LOS CUIDADOS DE KRISTEN SWANSON

Rodriguez y Valenzuela % manifiestan que esta teoria de
Enfermeria parte de la idea de que los cuidados son una forma
educativas que las personas tienen para atender a un ser querido con el
que tienen un sentido de responsabilidad y compromiso personal;

considerandolo también como una herramienta terapéutica que
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incrementa el confort de los pacientes, acelerando el proceso de

curacion y alta hospitalaria.

Beristain et al.(®) sostiene que este modelo formula que la atencion
del personal de Enfermeria se componen de cinco procesos basicos
entre los que se encuentran los conocimientos, que alude a la capacidad
que tienen las personas para proporcionar los cuidados; en segundo
lugar se ubica el estar con, que se relacionan con las preocupaciones y
responsabilidades que provocan las intervenciones de los cuidados
compartiendo sentimientos sin abrumar al paciente; en tercer lugar se
encuentra el hacer por, que incluye realizar en los pacientes las
intervenciones que hariamos para nosotros mismos, actuando con
habilidad y respetando la dignidad humana en cualquier situacion o

acontecimiento.

En cuarto lugar, Gomez et al. ®7) sostienen que se encuentra la
etapa de mantener las creencias, en el cual mediante el proceso de
interaccion personal se descubre las creencias, experiencias,
habilidades, destrezas y conocimientos que son relevantes para los
individuos pudiendo ser redescubiertos para garantizar la realizacion de
cuidados adecuados en cada etapa de la vida, manteniendo una actitud
llena de esperanza, dando un optimismo realista y estando al lado del
paciente siempre que este necesite de los cuidados; y finalmente se
encuentra la fase de posibilitar, donde se educa a las personas sobre las
intervenciones y cuidados especificos que deben realizarse segun
necesidades identificadas, incluyendo la atencién de otros profesionales
que acompafan en este proceso y dando retroalimentacién de acciones
realizadas para que los pacientes o familiares puedan participar de este
proceso, conseguir la recuperacion de su estado de salud y facilitar su

adaptacion correspondiente en el contexto hospitalario.

El aporte de esta teoria a este trabajo fue que permitié reconocer
que los cuidados de Enfermeria son un componente importante para que
los profesionales de Enfermeria interactien con las madres y familiares

para la realizacion de actividades que favorezcan una adecuada
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2.3.

adaptacion a la vida extrauterina prevenir la incidencia de

complicaciones neonatales.
DEFINICIONES CONCEPTUALES
2.3.1. SERVICIO DE NEONATOLOGIA

El MINSA 8 cataloga este servicio como la unidad encargada de
proporcionar atencidn integral especializada a los pacientes neonatos
con edades situadas entre el nacimiento y los 28 dias de edad, siendo

dependiente del servicio de pediatria en los hosocomios.

Novoa et al ®9indican que es la unidad organica o area asistencial
de los hospitales donde se proporciona atencion integral o especializada
a los bebés con edades comprendidas entre los 0 y 28 dias de

nacimiento.

Bajaiia et al “°) manifiesta que representa la unidad funcional que
garantiza la cobertura asistencial y la atencion integral y especializada a

los recién nacidos normales, prematuros y de alto riesgo
2.3.1.1. PERCEPCION DEL USUARIO

Rodriguez " lo define como la opinion subjetiva que realiza
la poblaciéon usuaria respecto a la calidad, eficiencia, calidez y

equidad en la prestacion de servicios de salud.

Rojas 2 sostiene que es la evaluacion que efectuan los
usuarios sobre la manera en que han sido atendidos en la
prestacion de un determinado de servicio, valorando este proceso

de manera agradable y desagradable.

Finalmente, Castillo 3 indica que es la forma de apreciacion
que tienen los usuarios sobre la atencion brindada en el proceso
de prestacion sanitaria, que se manifiesta en el sentimiento de

satisfaccion e insatisfaccion usuaria.
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2.3.1.2. CALIDAD DE ATENCION

Segun la OMS “4) |a calidad de atencion representa el grado
o nivel en que la prestacion de los servicios de salud cubre las
expectativas de los usuarios o pacientes cumpliendo los objetivos

deseados.

Febres y Mercado “*® afirman que representa el mas alto
grado de excelsitud profesional en la atencidn sanitaria,
garantizando el uso eficiente de recursos para conseguir la

satisfaccion usuaria.

Fabian et al. “6) indican que constituye la aplicacion de la
tecnologia médica y el conocimiento para maximizar los beneficios
de las prestaciones sanitarias sin incrementar los riesgos en este
proceso, garantizando que cada usuario reciba los servicios
prestacionales y terapéuticos necesarios para proporcionar una

atencion sanitaria éptima.
2.3.1.3. CALIDAD DE ATENCION EN NEONATOLOGIA

Lazaro “#7) sefiala que representa el conjunto de actividades,
servicios y medios terapéuticos que las enfermeras realizan en las
unidades de neonatologia para proporcionar cuidados adecuados
a los neonatos, madres y otros usuarios con el objetivo de
garantizar su adecuada adaptacién a la vida extrauterina y evitar

complicaciones neonatales.

Quijada y Nario “® sostienen que son los procedimientos e
intervenciones ejecutados por las enfermeras en el servicio de
neonatologia con el propdsito de velar por el cuidado de los recién
nacidos para garantizar su adaptacion idonea al ambiente
extrauterino y solucionar los problemas que los aquejan en los

primeros dias de vida.

Gambini “9 afirma que representa el nivel en que las

intervenciones y cuidados que las enfermeras brindan a los recién
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nacidos cubren las expectativas de las madres y sus familiares para
facilitar su supervivencia en los primeros 28 dias de vida y prevenir

complicaciones neonatales.

2.3.1.4. DIMENSIONES DE CALIDAD DE ATENCION EN
NEONATOLOGIA

Las dimensiones que se evaluan en la calidad de atencion en
el servicio de neonatologia de las entidades hospitalarias son las

siguientes:
a) Atenciéon humana

Velasquez 0 sefiala que este apartado alude a la habilidad
que muestran los profesionales de Enfermeria de tratar a las
madres y sus neonatos como seres humanos, respetando el
derecho a su dignidad humana, abarcando la amabilidad en el trato,
veracidad, individualidad, tono de voz, sensibilidad, comprension,
capacidad de escuchar, comunicacién asertiva, respeto, afecto y

confidencialidad durante la atencién en el servicio.

Navarro ®') manifiesta que, en los ambientes de neonatologia,
la atencion humana hace referencia a la interaccién social que se
presenta entre las enfermeras y las madres de los neonatos,
familiares y otros usuarios, involucrando el grado de interés que
muestran por atender a los neonatos, basado en la aplicacién de

los principios éticos sanitarios.
b) Atencion segura

Machacca y Orihuela %2 sostienen que esta dimensién alude
al nivel en el que la atencion de Enfermeria a los neonatos minimiza
el riesgo de que estos sufran de alguna lesién, infeccion u otros
efectos secundarios perjudiciales para su estado de salud y

adaptacion al entorno extrauterino.
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Noé 3 afirma que la atencién segura en las unidades de
neonatologia abarca la habilidad de las enfermeras de brindar
cuidados de calidad a los neonatos y realizar intervenciones libres
de riesgos que favorezcan una adecuacion idénea al contexto
extrauterino y evitar complicaciones neonatales, ofreciendo

también entornos seguros durante su hospitalizacion.
c) Atencion oportuna

Segun Lépez %4 esta dimension corresponde a la satisfaccion
de las necesidades sanitarias de los usuarios en el instante
requerido, empleando los recursos, equipos y materiales
necesarios para este proceso, siendo representado por el tiempo
de espera, prontitud al llamado y el tiempo de accion que emplea
el profesional de Enfermeria para brindar los cuidados y atencion

que requieren los neonatos en los primeros dias de existencia.

Flores % afirma que la atencion oportuna implica la
capacidad de las enfermeras de proporcionar los cuidados a los
neonatos en el momento exacto o adecuado, utilizando los
recursos y materiales de acuerdo con la necesidad de la situacion,
implicando la observacion minuciosa del recién nacido para realizar
intervenciones que favorezcan la adaptacion extrauterina y evitar la

incidencia de signos de alarma y complicaciones neonatales.
d) Atencion continua

Apaza ©®9 refiere que esta area alude a la realizacion de
actividades e intervenciones permanentes por parte de las
enfermeras a los neonatos durante su periodo de hospitalizacion,
incluyendo también la referencia oportuna e interconsultas a otros

ambientes si fuera preciso para su atencion correspondiente.

Noé (%3 afirma que este componente implica la capacidad que
tienen las enfermeras para brindar cuidados sin interrupciones a los

neonatos en los tres turnos de atencién (manana, tarde y noche),
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garantizando el desarrollo de intervenciones sanitarias que
posibilitan que los recién nacidos puedan adecuarse al entorno
extrauterino y brindarles la terapéutica adecuada para evitar

complicaciones neonatales y favorecer su pronta alta hospitalaria.

2.3.1.5. PERCEPCION DEL USUARIO SOBRE CALIDAD DE
ATENCION EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA

Segun Machacca y Orihuela ©2) constituye la valoracion
subjetiva que las madres, familiares u otros usuarios realizan de los
cuidados que brindan las enfermeras a la poblacién neonatal desde

el momento de nacimiento hasta su alta hospitalaria.

Cerdan ®7) alude que esto también hace referencia a la
opinién que tienen los usuarios del servicio de neonatologia
respecto a la capacidad que tienen las enfermeras de proporcionar
una buena atencion a los neonatos que permitan conseguir los
mayores beneficios en la adaptacién a la vida extrauterina con

menores riesgos para su salud.

Finalmente, Valverde ®® afirma que representa el juicio de
valor expresado por las madres de los neonatos, familiares y otros
usuarios sobre la atencion humana, segura, oportuna y contindan
que brindan los profesionales enfermeros a los recién nacidos
durante su estancia en los ambientes de neonatologia hasta su alta

hospitalaria.
2.4. HIPOTESIS
2.4.1. HIPOTESIS GENERAL

Ha: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad de
atencion en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular y mala, son

estadisticamente diferentes.
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Ho: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad
de atencion en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular y mala, no son

estadisticamente diferentes.
2.4.2. HIPOTESIS ESPECIFICAS

Ha1: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad
de atencion humana en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional
Hermilio Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular y mala,

son estadisticamente diferentes.

Ho1: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad
de atencion humana en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional
Hermilio Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular y mala, no

son estadisticamente diferentes.

Haz: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad
de atencién segura en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional
Hermilio Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular y mala,

son estadisticamente diferentes.

Hoz: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad
de atencion segura en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional
Hermilio Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular y mala, no

son estadisticamente diferentes.

Has: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad
de atencidn oportuna en el servicio de Neonatologia del Hospital
Regional Hermilio Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular

y mala, son estadisticamente diferentes.

Hos: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad
de atencidn oportuna en el servicio de Neonatologia del Hospital
Regional Hermilio Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular

y mala, no son estadisticamente diferentes.
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Haas: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad
de atencion continua en el servicio de Neonatologia del Hospital
Regional Hermilio Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular

y mala, son estadisticamente diferentes.

Hoas: El porcentaje de usuarios segun percepcion sobre la calidad
de atencion continua en el servicio de Neonatologia del Hospital
Regional Hermilio Valdizan de Huanuco, valorada como buena, regular

y mala, no son estadisticamente diferentes.
2.5. VARIABLES
2.5.1. VARIABLE DE INTERES

Percepcion de usuarios sobre la calidad de atencion en

Neonatologia.
2.5.2. VARIABLE DE CARACTERIZACION
e Caracteristicas demograficas: Edad, género y zona de residencia.

e Caracteristicas sociales: Estado civil, religion y grado de

escolaridad.

e Caracteristicas informativas: Tipo de nacimiento del recién nacido,
planificacion del embarazo, presencia de complicaciones vy

prematuridad en el recién nacido.
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2.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

ESCALA

VARIAB DEFINICION . TIPO DE INSTRU
LE OPERACIONAL DIMENSION VARIABLE INDICADORES VALOR FINAL MEI.‘I)JII(E:ION MENTO
VARIABLE DE INTERES
Constituye Ia e La enfermera saluda con
| . cordialidad al ingresar al
va.or.a0|on ambiente de neonatologia.
subjetiva que
realizan los e La enfermera muestra
) preocupacion por la salud de
usuarios sobre la su bebé, interrogando si hubo
5 _ calidad de alguna molestia en el turno
e’rczpm atencion que se e la enfermera brinda Escala
onde brinda en el informacion idénea sobre los Buena de
usuarios servicio de cuidados que debe realizar en 19 224 calidad
sob.re la- Neonatologia del Percepcién su bebe. a 24 puntos de
calidad  Hogpital Regional calidaq’de Categorica e La enfermera prioriza las Regular Ordinal atencion
de Hermilio Valdizan atencion necesidades fisioldgicas en el 13 a 18 puntos enel
atencion de Huanuco, humana cuidado que brinda a los Mala servicio
en dividida neonatos. 8 a 12 puntos Negr?atol
Neonatol  gperacionalmente e La enfermera utiliza palabras ogia
ogia. en atencion carifiosas cuando cuida al 9
humana, segura recién nacido.
oport’una y ' e La enfermera tiene paciencia

continua, siendo
medida con una
escala y evaluada
como buena,

cuando brinda los cuidados al
recién nacido.

elLa enfermera aplica la
empatia cuando responde las
preguntas que le realizas
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regular y mala
calidad de
atencion.

sobre el cuidado de su recién
nacido.

La enfermera se despide
cortésmente cuando termina
de brindar los cuidados al
recién nacido.

Percepcion
calidad de
atencién segura

Categorica

La enfermera evita que haya
corrientes de aire en el
servicio mientras atiende al
recién nacido.

La enfermera se lava las
manos antes de realizar las
intervenciones en su bebé.

La enfermera utiliza guantes
para brindar los cuidados su
bebé.

La enfermera protege de las
caidas al recién nacido
durante la atencioén.

La enfermera le explica con
palabras sencillas los
cuidados que realiza en su
recién nacido.

La enfermera se muestra
segura cuando atiende su
recién nacido.

La enfermera transmite
confianza cuando atiende al
neonato.

Buena
19 a 24 puntos

Regular
13 a 18 puntos

Mala
8 a 12 puntos

Ordinal
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e La enfermera se preocupa

que los equipos y materiales
(termémetro,  pulsioximetro,
etc.) que utiliza en el cuidado
del recién nacido estén en
buenas condiciones.

Percepcion
calidad de
atencion
oportuna

Categorica

La enfermera vigila que dé de
lactar a su bebé en los
momentos adecuados.

La enfermera brinda Ia
atencién y tratamiento al bebé
en la hora que le corresponde.

La enfermera se preocupa
porque su nifio realice su orina
y heces.

La enfermera acude de
inmediato cuando escucha el
llanto del recién nacido.

La enfermera acude
inmediatamente cuando es
requerida en el servicio.

La enfermera dedica el tiempo
necesario en el cuidado de su
bebé.

La enfermera se preocupa
porque su nifio no presente
signos de alarma

e La permanece en el servicio

durante la atenciéon en su
turno correspondiente.

Buena
19 a 24 puntos

Regular
13 a 18 puntos

Mala
8 a 12 puntos

Ordinal
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Percepcion
calidad de
atencion
continua

Categorica

¢ La enfermera realiza el control

de las funciones vitales de su
bebé en cada turno (mafiana,
tarde y noche).

La enfermera vigila el estado
de salud de su bebé en cada
turno.

La enfermera cura el cordén
umbilical de su bebé
diariamente.

La enfermera realiza el aseo
genital de su recién nacido en
cada turno de atencion

La enfermera se preocupa
porque lleguen los resultado
de laboratorio (sangre, Hb,
etc.) del recién nacido.

La enfermera proporciona
sesiones educativas sobre los
cuidados basicos neonatales.

La enfermera registra en la
historia clinica las
intervenciones que realiza en
el recién nacido durante el
turno de atencion.

La enfermera durante el
cambio de turno reporta a sus
colegas los cuidados
realizados en el recién nacido
y lo que deben efectuar en el
turno siguiente.

Buena
19 a 24 puntos

Regular
13 a 18 puntos

Mala
8 a 12 puntos

Ordinal
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VARIABLES DE CARACTERIZACION

Edad Cuantitativa Fecha de nacimiento En afios De razon
Rasgos
Caracteri relacionados al . M i
sticas aspecto Género Categorica Fenotipo £ ascu !no Nominal
demograf ~ demogréfico de emenino
icas los usuarios en
estudio. Zona de N Urbana
rocedencia Categdrica  zona geografica de procedencia Rural Nominal
P Urbano marginal
Soltera
ivi C Conviviente
Estaqo_ civil Categorica Condicion civil Nominal
Civil Casada
Separada
Atributos propios i Categérica Creencia religiosa catolica Nominal
Caracteri 4ol ambito social Religion g Evangélica
sticas de los usuarios Otras religiones
sociales luad
evaliados Primaria completa
Secundaria incompleta
Grado de Categdrica Ultimo grado de estudios Secundaria completa Ordinal
escolaridad alcanzado

Superior técnico

Superior universitario

Cuestion
ario de
caracteri
sticas
generale
s
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Tipo de _ _ o Vaginal .
nacimiento del Categorica Tipo de nacimiento Cesarea Nominal
recién nacido

- Planificacién del . y Si .
Caracteristicas embarazo Categorica El embarazo fue planificado No Nominal
Caracteri  propias del ambito
sticas ; ;
informati informativo de los
vas usuarios Presencia de
icaci - if icaci Si :
evaluados. comphcamgnes Categorica El nifio tuvo complicaciones en Nominal
en el recién el nacimiento No

nacido

i - i 5 ' Si :
Premgturlda.d en Categorica El niflo presenté prematuridad al Nominal
recién nacido nacer No
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CAPITULO Il

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. TIPO DE INVESTIGACION

Este estudio fue observacional, porque no se manipul6 deliberadamente
la variable de interés; ademas fue prospectivo porque los datos de analisis se

obtuvieron del+as encuestas aplicadas en los usuarios de neonatologia.

También fue una investigacion transversal, debido a que Unicamente se
realizé un proceso de medicién de la variable; y finalmente fue un estudio

descriptivo porque solo se evalud una variable en el ambito de analisis.
3.1.1. ENFOQUE DE INVESTIGACION

Fue cuantitativo porque se establecieron parametros numeéricos en
el proceso de medicién de la variable de interés, aplicandose la

estadistica inferencial en el contraste de las hipétesis de estudio.
3.1.2. NIVEL DE INVESTIGACION

Fue de nivel descriptivo porque se oriento a identificar la percepcion
usuaria sobre la atencion en el servicio de Neonatologia del nosocomio

en estudio durante el periodo de ejecucion de esta investigacion.
3.1.3. DISENO DE INVESTIGACION

El disefio aplicado en este estudio fue el de tipo descriptivo simple:

n—01

Donde:
n = Usuarios del servicio de Neonatologia.

O1 = Percepcion sobre la calidad de atencion.

40



3.2. POBLACION Y MUESTRA

3.2.1. POBLACION

La unidad poblacional fue de 269 usuarios del servicio de

neonatologia y alojamiento conjunto del nosocomio regional de Huanuco

entre los meses de octubre a diciembre del ano 2023, de acuerdo con

informacion obtenida del registro diario de nacimientos de esta entidad

hospitalaria.

a)

b)

d)

Criterios de inclusién: Fueron incluidos en este estudio los usuarios
que tuvieron recién nacidos internados por mas de 24 horas en el
servicio de neonatologia del nosocomio y firmaron el consentimiento

informado para participar voluntariamente de este estudio.

Criterios de exclusion: Se efectud la exclusién de los usuarios que
presentaron bajos grados de escolaridad, sus neonatos tuvieron
alguna malformacién congénita y no mostraron disposicion para

participar de este trabajo de investigacion.

Ubicacién en espacio: Se desarroll6 en las instalaciones del servicio

de Neonatologia del nosocomio regional de Huanuco.

Ubicacion en tiempo: El estudio fue realizado desde el mes de

agosto hasta el mes de diciembre del 2023.

3.2.2. MUESTRA

a)

b)

c)

Unidad analitica y muestral: Usuarios del servicio de neonatologia.

Marco muestral: Registro de nacimientos durante los meses de
octubre a diciembre en los ambientes de Neonatologia del nosocomio

regional de Huanuco.
Muestra: Se obtuvo aplicando esta formula de tamafio muestral:

B Z? X Pqn
e2(N-1)+2Z2x Pq

n
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Reemplazando valores:

1.96% x 0.5 x 0.5 x 269

"= 0.052(268) + 1.962 x 0.5 X 0.5

n =159

La muestra de analisis quedd conformada por 159 usuarios del
servicio asistencial de Neonatologia durante el periodo comprendido

entre los meses de octubre a diciembre del 2023.

d) Tipo de muestreo. La muestra de anadlisis fue seleccionada

aplicando el muestreo probabilistico simple.
3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
3.3.1. PARA LA RECOLECCION DE DATOS
a) Técnicas

Las técnicas que se emplearon en este trabajo investigativo fueron
la encuesta para la evaluacidn de caracteristicas generales y la
psicometria para valorar la percepcidn usuaria sobre la atencidn

brindada en el servicio de neonatologia de este nosocomio.

b) Instrumentos

FICHA TECNICA INSTRUMENTO N° 1

Nombre Cuestionario de caracteristicas generales
Autor Elaboracion propia
Descripcioén del instrumento Caracterizar los usuarios del servicio de

Neonatologia.

Estructura (dimensiones, items) El instrumento presentdé 10 items
constituido por 3 items sobre rasgos
demograficos, 3 items de rasgos sociales
y 4 items propios de las caracteristicas

informativos
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Momento de aplicacién

Durante la atencion en el turno de

Neonatologia

Tiempo de aplicacion

20 minutos por cada usuario encuestado
en esta investigacion

FICHA TECNICA INSTRUMENTO N° 2

Nombre Escala de calidad de atencion en el
servicio de Neonatologia
Autor Castro y Noblecilla (29)

Descripcién del instrumento

Evaluar la percepcién usuaria sobre la

atencion en el servicio de Neonatologia.

Estructura (dimensiones, items)

32 items clasificados en 4 partes: atencion
humana, segura, continua y oportuna con

8 items por dimension.

Técnica de administracion

Psicometria

Baremacioén general del instrumento

Percepcion calidad de atencion servicio

de Neonatologia

Buena = 75 a 96 puntos
Regular = 53 a 74 puntos
Mala = 32 a 52 puntos

Baremaciéon del instrumento por

dimensiones

de

humana, segura, oportuna y continua

Percepcion calidad atencion

Buena = 19 a 24 puntos
Regular = 13 a 18 puntos
Mala = 8 a 12 puntos

Momento de aplicacion

Durante la atencion en el turno de

Neonatologia

Tiempo de aplicacion

20 minutos por cada usuario encuestado

en esta investigacion

c) Validez y confiabilidad de instrumentos

Se determind efectuando secuencialmente estos procesos:

43



e Validez por juicio de expertos

Se efectud solicitando a 5 jueces expertos que realicen la
evaluacion del contenido de la escala de calidad de atencion en el
servicio de Neonatologia, motivo por el cual cada uno de ellos de modo
individual efectuaron la evaluaciéon de los items de esta escala,
asignando el puntaje correspondiente a cada uno de ellos y efectuando
algunas sugerencias para mejorar la precision en el contenido de los
items para firma la constancia de validacion correspondiente como

evidencia de haber realizado este proceso.

Posteriormente se cotejaron las opiniones brindadas por los
expertos identificandose que todos ellos opinaron que esta escala era
idonea para medir la variable de interés de esta investigacion; siendo

resumida su opinion en este cuadro:

o Validez de expertos

Escala de calidad

Cuestionario g
de atencion en el

N° Datos del experto(a) caracteristicas -
servicio de
generales .
Neonatologia.
1 Dr. Edson Mijail Meza Espinoza Aplicable Aplicable
> ara. Karen Georgina Tarazona Aplicable Aplicable
errera
3  Mg. Eler Borneo Cantalicio Aplicable Aplicable
4  Mg. Ana Lazarte y Avalos Aplicable Aplicable
5 Mg. Emma Flores Quifiébnez Aplicable Aplicable

Fuente: Constancias de validacion (Anexo 5)

e Confiabilidad estadistica de instrumentos

El proceso de confiabilidad del instrumento empleado en el estudio
se desarroll6 aplicando inicialmente una prueba piloto el 21 de setiembre
del 2023 en 16 usuarios de la unidad asistencial de Neonatologia que no
fueron considerados dentro de la muestra real del estudio y a los cuales
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se aplicaron los instrumentos para poner a prueba la metodologia

propuesta para el desarrollo de la investigacion.

En este sentido, se destaca que la prueba piloto fue efectuada sin
mayores contratiempos, no presentandose limitaciones en este proceso,
comprobandose que todas las preguntas formuladas fueron facilmente
comprendidas por los usuarios encuestados; y al término de la prueba
piloto se realizo la valoracion de los indicadores analiticos de esta etapa

identificandose estos resultados:

TIEMPO DE
TASA DE TASADE S;GEQT'?AEP oR APLICACION DE
ABANDONO  RESPUESTA ITEMS INSTRUMENTOS
30 minutos en

0% 100,0% 97,4% promedio por usuario

encuestado

Finalmente se determiné la confiabilidad del instrumento escala de
calidad de atencion en el servicio de neonatologia encontrandose con la
aplicacién del Alfa de Cronbach un valor de confiabilidad de 0,882 puntos

que avald su utilizacion en el trabajo de campo propiamente dicho.
a) Recoleccion de datos

Este periodo se realizd aplicando metdédicamente estas

intervenciones:

Autorizacidn: Se efectud presentando el dia 30 de setiembre del
2023 un oficio dirigido al director ejecutivo del nosocomio regional de
Huanuco solicitando el permiso para efectuar esta investigaciéon en los
usuarios del servicio de Neonatologia de este nosocomio, que fue

aceptado con autorizacién expedida el 7 de octubre del 2023.

Gestion administrativa y de recursos: Se realiz6 el 9 de octubre
donde se efectué las coordinaciones para acceder al registro de
nacimientos del nosocomio para su acceso correspondiente; y luego

durante los dias 11 y 12 de octubre del 2023 se gestiond la dotacién del

45



personal humano y recursos necesarios para la realizacion de este

estudio investigativo.

Actividades de capacitacion: Se efectud los dias 14 y 15 de
octubre donde todos los integrantes del equipo de investigacion
recibieron capacitacion técnica sobre las actividades y procedimientos

que debian desarrollar para aplicar los instrumentos de medicion.

Aplicacion de instrumentos: Segun programacion previamente
establecida, esta fase inicio el 17 de octubre del 2023 en la que los
encuestadores con la venia de las autoridades pertinentes ingresaron a
los ambientes de la unidad neonatal y fueron abordando a cada uno de

los usuarios presentes en esta unidad asistencial.

Luego, solicitaron de modo cordial su participacién en el estudio
explicando el proposito de este trabajo de investigacion, haciéndoles
firmar el consentimiento informado y aplicando posteriormente los

instrumentos en aproximadamente 30 minutos por persona encuestada.

Se continu6 efectuando esta actividad los dias siguientes
encuestando un promedio de 5 a 7 usuarios por dia evaluado,
almacenando las encuestas en un archivador, finalizando el proceso de

aplicacion de instrumentos el 16 de diciembre del 2023.
3.3.1.1. PARA LA PRESENTACION DE DATOS

Esta etapa se realizé a partir del 17 de diciembre del 2023
donde los integrantes del equipo investigativo evaluaron todos los
instrumentos aplicados en la fase previa verificando que estén
llenados de manera correcta, pasando todos los instrumentos este
proceso de control y seguidamente se realizé la codificacidon

correspondiente consolidandola en la base de datos del informe.

Seguidamente, esta base fue extrapolada al programa
estadistico SPSS 25.0 siguiendo los protocolos establecidos para

su adecuado procesamiento, siendo tabuladas de manera
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pertinente y presentadas en tablas de acuerdo con los objetivos y

dimensiones del estudio.
3.3.1.2. PARA EL ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS

a) Andlisis descriptivo: Se desarroll6 empleando medidas
categdricas de frecuencias y proporciones, siendo los
resultados interpretados segun informacion tedrica de la

variable de interés.

b) Analisis inferencial: Este analisis se realiz6 para efectuar el
contraste de las hipdtesis planteadas en el presente estudio,
que se desarroll6é aplicando el ritual de significancia estadistica
en sus cinco pasos secuenciales utilizando el estadistico del Chi
Cuadrado para una muestra en este proceso y considerando el
valor p<0,05 como margen de error estadistico y criterio
estandarizado de referencia para aceptar la hipétesis de analisis
y establecer las conclusiones de la investigacion,

desarrollandose ello en el programa SPSS 25.0.
3.3.2. ASPECTOS ETICOS

Se cumplié con este requisito aplicando los criterios bioéticos que
guian la investigacion en el contexto asistencial, basando
exclusivamente en la aplicacion del consentimiento informado que fue
firmado por cada uno de los usuarios participantes del estudio,
garantizando con ello que su participacion en este proceso se realizé de

manera voluntaria y facultativa.

Ademas se destaca que en el desarrollo de este estudio se cumpliod
con aplicar el principio de beneficencia, por medio del cual los
encuestadores brindaron a cada uno de los usuarios las comodidades
necesarias para responder los items planteados en los instrumentos con
total libertad, brindando datos que fueron utilizados para proponer
medidas que mejoran la atencidn en este servicio sanitario; aplicando

también el principio de no maleficencia evitando causar afectaciones en

47



la salud fisica o psicologica de los participantes, destacando en este
proceso el manejo confidencial de la informacion recolectado y su uso

con fines investigativos.

Del mismo modo, se aplico el precepto de autonomia, con la cual
se dio a cada usuario encuestado la libertad de decidir si acepta formar
parte de la aplicacion de instrumentos, y por ultimo, se garantizé el
cumplimiento del principio de justicia, dando un trato igualitario a todas
las personas participantes de este proceso sin ninguna forma de
discriminacion; finalmente se considero la aplicacion de las conductas
responsables en investigacion, realizando una adecuada citacidon de los
autores consultados en este proceso y se evitdé toda modalidad de plagio
en la redaccion de este informe, pasando revision por la plataforma
Turnitin para garantizar la originalidad de su contenido y aplicando
finalmente las buenas practicas en la exposicion cientifica de este trabajo

de investigacion.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1. PROCESAMIENTO DE DATOS

Tabla 1. Caracteristicas demograficas de los usuarios del servicio de Neonatologia del
Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023

Caracteristicas demograficas

n =159

fi %
Edad en anos
18a24 76 47,8
25a 31 57 35,8
32a38 26 16,4
Género
Masculino 12 7,5
Femenino 147 92,5
Zona de procedencia
Urbana 84 52,8
Rural 22 13,9
Urbano marginal 53 33,3

En el analisis de estas caracteristicas se identifico que hubo predominio
de usuarios con edades ubicadas entre los 25 y 31 afios, perteneciendo casi
la totalidad de ellos al género femenino y procediendo en mayor porcentaje

de zonas urbana de la ciudad.
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Tabla 2. Caracteristicas sociales de los usuarios del servicio de Neonatologia del Hospital
Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023

Caracteristicas sociales

n =159

fi %
Estado civil
Soltera 16 10,1
Casada 40 25,2
Conviviente 92 57,9
Separada 11 6,8
Religion
Catdlica 98 61,6
Evangélica 52 32,7
Otras religiones 7 57
Grado de escolaridad
Primaria completa 14 8,8
Secundaria incompleta 30 18,9
Secundaria completa 63 39,6
Superior técnico 28 17,6
Superior universitario 24 15,1

En la evaluaciéon descriptiva de estas caracteristicas, se encontré que
sobresalieron las usuarias que tuvieron una relacion de convivencia, con
predominio de los que ejercieron la religiéon catolica y tuvieron estudios

secundarios completos.
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Tabla 3. Caracteristicas informativas de los usuarios del servicio de Neonatologia del Hospital
Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023

Caracteristicas informativas

n=159

fi %
Tipo de nacimiento del recién nacido
Vaginal 107 67,3
Cesarea 52 32,7
Planificacion de embarazo
Si 118 74,2
No 41 25,8
Presencia de complicaciones en el recién nacido
Si 29 18,9
No 130 81,1
Prematuridad en recién nacido
Si 22 13,8
No 137 86,2

Al analizar las caracteristicas informativas de las usuarias encuestadas
se hallé que una proporcion mayoritaria de madres manifestaron que sus
bebés nacieron por via vaginal, con predominio de las que se refirieron que
planificaron su embarazo; identificandose también que sobresalieron los
usuarios que manifestaron que sus neonatos no tuvieron complicaciones en
el nacimiento y ademas predominaron los que manifestaron que sus nifios no

fueron prematuros.
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Tabla 4. Dimensiones de la percepcion sobre la calidad de atencién en usuarios del servicio
de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023

Dimensiones percepcion calidad de atencion servicio de n =159
Neonatologia

fi %
Percepcion calidad de atencion humana
Buena 56 35,2
Regular 94 59,1
Mala 9 5,7
Percepcidn calidad de atencién segura
Buena 64 40,3
Regular 90 56,6
Mala 5 3.1
Percepcidn calidad de atencién oportuna
Buena 60 37,7
Regular 92 57,9
Mala 7 4.4
Percepcion calidad de atencion continua
Buena 69 434
Regular 87 54,7
Mala 3 1,9

En esta tabla se identificé que sobresalieron las madres que percibieron
una regular calidad de atencion en las dimensiones de atencién humana,
predominando también aquellas que opinaron que hubo una regular atencion
segura en este servicio asistencial; y en esta linea, también prevalecieron las
madres usuarias que percibieron una regular atencién oportuna y continua en

los neonatos nacidos en la unidad neonatal del nosocomio en estudio.
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Tabla 5. Percepcion sobre la calidad de atencién en usuarios del servicio de Neonatologia

del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023

Percepcion calidad de atenciéon en servicio de fi
Neonatologia

%

Buena 62 39,0
Regular 91 57,2
Mala 6 3,8

Total 159 100,0

En esta tabla se encontr6 que la mayoria de las madres valoraron como

regular la atencion brindada por las enfermeras en la unidad neonatal;

identificandose que luego se ubicd un porcentaje importante de madres que

percibieron que hubo una buena atencion en este servicio; y finalmente, una

proporcion minoritaria de madres usuarias opinaron que se presenté una mala

atencion de Enfermeria en las unidades de Neonatologia de esta entidad

hospitalaria.
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4.1.1. CONTRASTACION Y PRUEBA DE HIPOTESIS

b) Contraste de hipétesis general

Tabla 6. Comparacion de frecuencias de la percepcion sobre la calidad de atencién en
usuarios del Servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio Valdizan —
Huanuco 2023

Percepcion calidad de  Fi % Frecuenci  pryeba Significancia
atencion en servicio a Chi (p valor)
de Neonatologia esperada cyadrad
o
(X?)

Buena 62 39,0 53,0 70,45 0,000
Regular 91 57,2 53,0

Mala 6 3,8 53,0

Total 159  100,0

En esta tabla se realiza el contraste de la hipotesis general del
estudio, evidenciandose que los resultados del procesamiento de
informacién efectuado con el X? para una muestra mostraron un valor p
= 0,000 que demuestra que las frecuencias contrastadas en el grupo de
analisis fueron estadisticamente diferentes, comprobandose que
prevalecieron los usuarios que percibieron una regular atencion de salud

en el servicio de Neonatologia.
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c) Contraste de primera hipétesis especifica

Tabla 7. Comparacién de frecuencias de la percepcion sobre la calidad de atencion
humana en usuarios del Servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan — Huanuco 2023

Percepcion calidad de Fi % Frecuenci  pryeba  Significanci
atencién humana a Chi a
Servicio de esperada  Ccyadrad (p valor)
Neonatologia o
(X?)

Buena 56 352 53,0 68,42 0,000
Regular 94 59,1 53,0

Mala 9 57 53,0

Total 159  100,0

Al efectuar el contraste de la primera hipotesis especifica formulada
en esta tesis de investigacién, se encontr6 que los resultados del
procesamiento de informacion con la prueba estadistica correspondiente
reflejaron una p = 0,000; que demuestra que existen diferencias en el
analisis comparativo de las frecuencias evaluadas en el grupo de
analisis, que conlleva a determinar que prevalecieron los usuarios que
percibieron una regular atencion humana en los ambientes de

Neonatologia del nosocomio regional de Huanuco.
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d) Contraste de segunda hipétesis especifica

Tabla 8. Comparacién de frecuencias de la percepcion sobre la calidad de atencion
segura en usuarios del Servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan — Huanuco 2023

Percepcion calidad de Fi % Frecuencia Prueba Signific
atencién segura esperada Chi ancia
Servicio de Cuadrado (P

Neonatologia (X?) valor)
Buena 64 40,3 53,0 71,59 0,000

Regular 90 56,6 53,0

Mala 5 3,1 53,0

Total 159 100,0

Respecto al proceso de comprobacion de la segunda hipétesis
especifica se encontré que la aplicacion de los pasos del ritual de la
significancia efectuada con la prueba sefialada en esta tabla mostré un
valor de significancia p = 0,000, mostrando que las frecuencias
observadas son estadisticamente diferentes con predominio de usuarios
que percibieron una regular calidad de atencion segura en el servicio de

neonatologia de esta entidad hospitalaria.
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e) Contraste de tercera hipétesis especifica

Tabla 9. Comparacién de frecuencias de la percepcion sobre la calidad de atencion
oportuna en usuarios del Servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan — Huanuco 2023

Percepcion calidad de  Fi %  Frecuencia ppyepa Significancia
atencién oportuna esperada Chi (p valor)
Servicio de Cuadrad
Neonatologia o
(X?)

Buena 60 37,7 53,0 69,55 0,000
Regular 92 57,9 53,0

Mala 7 4,4 53,0

Total 159 100,

0

En el proceso de contraste de la tercera hipotesis especifica
formulada en esta investigacién, se encontr6 que los reportes del
procesamiento inferencial de informacién mostraron una significancia p
= 0,000, que corroborandose que los datos analizados en este apartado
del estudio son diferentes estadisticamente, estableciéndose que
sobresalieron los usuarios que valoraron una regular atencion oportuna

en la unidad neonatal.
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f) Contraste de cuarta hipoétesis especifica

Tabla 10. Comparacién de frecuencias de la percepcion sobre la calidad de atencion
continua en usuarios del Servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan — Huanuco 2023

Percepcion calidad de Fi % Frecuencia Significancia
i - Prueba
atencion continua esperada Chi (p valor)
Servicio de Cuadrad
Neonatologia o
(x?)
Buena 69 434 53,0 73,81 0,000
Regular 87 54,7 53,0
Mala 3 1,9 53,0
Total 159 100,
0

En esta tabla se hall6 que los reportes estadisticos del
procesamiento inferencial de resultados mostraron un valor p = 0,000
corroborandose que las frecuencias analizadas en este proceso fueron
estadisticamente diferentes, permitiendo establecer que predominaron
los usuarios que percibieron una regular atencion continua en los

ambientes de la unidad de Neonatologia.
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CAPITULO V

DISCUSION DE RESULTADOS

5.1. CONTRASTACION DE RESULTADOS

En este apartado del estudio se desarrolla el proceso de discusion de los
reportes presentados en el capitulo anterior, partiendo de la premisa que el
objetivo general del estudio fue identificar la percepcién de los usuarios sobre
la atencidn en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano de Huanuco; cuyo procedimiento inferencial de
comprobacién de hipotesis hecho con el Chi Cuadrado para una muestra
permitié identificar que las diferencias evaluadas en el grupo de estudio fueron
significativas con un valor p = 0,000, predominando los usuarios que
percibieron regular atencion en el servicio de analisis, aceptandose la

hipétesis formulada en este trabajo investigativo.

En este sentido se destaca que en este estudio se corroboré que un
porcentaje mayoritario de 57,2% (91) de personas usuarias encuestadas
percibieron regular atencion en el servicio de Neonatologia, 39% (62)
valoraron la atencion como buena y 3,8% (6) consideraron que la atencién en
este servicio fue mala; en cuanto a las hipotesis especificas, se hallé que
sobresalid la poblacion usuaria que valord una regular atencion en la
dimensién humana, segura, oportuna y continua en los ambientes de la unidad
neonatal con un valor p = 0,000 en todas las dimensiones de analisis, siendo

esta informacion estadisticamente significativa.

Estos datos son concordantes con los reportes expuestos por Reimer (23
en su informe de tesis donde también evidencié que mas del 50% usuarios
manifestaron que se brinda una atencién regular a la poblacién neonatal,
estableciendo que a pesar de que la mayoria de ellos perciben como
adecuadas las intervenciones de Enfermeria en los recién nacidos, existen
algunas limitaciones que inciden para que no puedan cubrir las necesidades
de informacion de las madres sobre los cuidados neonatales, que también se

demostrd en este estudio donde se evidencid una regular percepcién usuaria
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sobre la atencion sanitaria brindada en los ambientes e instalaciones de la

unidad neonatal.

Asimismo, Castro (') en su estudio encontré que predominaron los
usuarios del servicio de neonatologia valoraron como regular la atencion del
personal de Enfermeria a los neonatos durante su periodo de hospitalizacion,
mostrandose satisfechos con las intervenciones que se efectuaban en este
servicio para evitar complicaciones neonatales; no obstante, también
evidenciaron limitaciones en sus necesidades de informacion que no es
satisfecha basicamente por la sobrecarga de actividades en el servicio y la
falta de tiempo para educar a las madres sobre los cuidados basicos que

deberian realizar en el periodo neonatal.

Ello también fue reafirmado por Jaramillo et al.?*) quienes también
evidenciaron que las madres usuarias de las unidades neonatales percibieron
como regular la atencidon de las enfermeras durante el periodo de
hospitalizacion, mostrando conformes con las intervenciones que realizaban
a sus nifos en la curacion del corddn umbilical, vigilancia de signos de alarma,
acudir con prontitud cuando el recién nacido llora o evidencia signos de dolor;
sin embargo, también evidenciaron insatisfaccion con la informacién que les

brindaban este proceso; situacidon que concuerda con nuestros reportes.

Lazaro @7) también demostro que una elevada proporcién de madres
usuarias de la unidad asistencial de Neonatologia tuvieron una percepciéon
regular de la atencion de Enfermeria en los neonatos después del proceso de
nacimiento hasta el alta hospitalaria, mostrandose de acuerdo en que estas
generalmente tienden a proporcionar cuidados oportunos, seguros y
continuos a los recién nacidos en los aspectos relacionados a la profilaxis del
cordén umbilical, terapéutica indicada por el neonatélogo, fototerapia y
vigilancia de signos de alarma, pero que existen limitaciones en las
actividades educativas sobre los cuidados neonatales, que es similar a los

reportes expuestos en nuestro informe.

Castro y Noblecilla ?®), siguiendo la tendencia descrita previamente,

también evidenciaron que prevalecieron las madres y usuarios que
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percibieron como regular la atencién de Enfermeria en la poblacién neonatal,
mostrando confianza en las intervenciones que realizaban para asegurar el
confort neonatal, garantizando la continuidad de los cuidados en los diversos
turnos de atencion, no obstante también reflejaron algunas limitaciones en el
proceso de comunicacion interpersonal y no acudir oportunamente cuando los
neonatos lo necesitan que, se asemeja en cierto modo, a lo expuesto en este

informe de tesis.

Finalmente, Nazario (') evidencié en su trabajo investigativo que las
madres mayormente estuvieron medianamente satisfechas con la atencion
continua, humana, oportuna y segura que brindaba el personal asistencial de
Enfermeria a los recién nacidos, sefalando también que existen algunas
deficiencias la comunicacion interpersonal sobre los cuidados neonatales,
manifestando que mayormente se centran a brindar informacion sobre la
importancia de la lactancia materna, obviando otros puntos relacionados a los
cuidados basicos que dificultan el desempefio materno en la prevencion de

complicaciones y signos de alarma en el periodo neonatal.

En contraparte, se identifico que Pariasca ?® en su estudio expuso
informacion que es contraria a la mostrada en esta investigacion, identificando
que sobresalieron las madres percibieron una alta calidad en la atencion de
Enfermeria en los neonatos hospitalizados, mostrandose satisfechas con los
cuidados que brindaban desde el momento de nacimiento hasta el alta
hospitalario, garantizando que los cuidados se brindaron de manera oportuna,
segura y continua para evitar complicaciones neonatales y favorecer su

adaptacioén extrauterina para su pronta alta hospitalaria.

Contrarios también son los datos expuestos por Paredes (%) quien en su
tesis investigativo evidencio que sobresalieron las madres que percibieron que
las enfermeras otorgaban una buena calidad de atencidon a sus bebés en los
ambientes neonatales, mostrando disposicién de acudir inmediatamente
cuando el bebé llora o se les necesita, brindando intervenciones seguras,
tratandolas con respeto, informandolas sobre cada uno de los procedimientos
realizados y garantizando la continuidad de la atencion hasta su alta de este

servicio asistencial.
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Mederos ?® en su tesis también mostroé informacién relativamente
distinta a la expuesta en nuestros reportes, identificando que sobresalieron
estadisticamente las madres que valoraron favorablemente los cuidados que
proporcionaban las enfermeras a los recién nacidos en las unidades
neonatales, mostrandose satisfechas con el cuidado humano, oportuno,
seguro y continud que se otorgaba en este proceso para asegurar una optima
adaptacién al entorno extrauterino, vigilancia para prevenir signos de alarma
y otras intervenciones para garantizar el bienestar de las madres y neonatas

hasta conseguir el alta hospitalaria.

En este sentido, se destaca que los reportes expuestos en diversas
investigaciones coinciden mayormente en establecer que existe predominio
de usuarios que opinaron que hubo una regular atencion en las intervenciones
que realizan los profesionales de Enfermeria en los neonatos durante los dias
posteriores del nacimiento, resaltando que estos evidencian tener
compromiso por aplicar principios humanisticos en la atencién neonatal,
brindando intervenciones seguras y realizando actividades que favorecen la
adecuacion al contexto extrauterino, garantizandose también la oportunidad y

continuidad de la atencion durante el periodo neonatal.

Sin embargo, también existe preocupacién porque se ha identificado
algunas deficiencias en la realizacion de intervenciones educativas a lo largo
de este proceso, pues son escasas las oportunidades que las enfermeras
dedican a brindar informacién a los usuarios sobre el cuidado neonatal,
dedicandose principalmente a brindarles informacion sobre la importancia del
inicio temprano de la lactancia materna exclusiva y cuidados neonatales, no
tomandose el tiempo de explicar las intervenciones que efectuaban durante la
atencion brindada y los signos de alarma que deberian considerar para evitar
las complicaciones neonatales, situacion que amerita ser considerada para
implementar medidas que mejoren la calidad de atenciéon en las unidades

neonatales y fortalezcan la satisfaccion de los usuarios de este servicio.

Prosiguiendo con el analisis correspondiente, se destaca que las
fortalezas de este trabajo investigativo radican en que se aplicaron técnicas

metodoldgicas acordes al nivel investigativo, encuestando a una proporcion
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representativa de usuarios del servicio de neonatologia quienes fueron
evaluados con un instrumento fue validado por jueces expertos en la
problematica de analisis y alcanzo6 un valor 6ptimo de confiabilidad estadistica
para garantizar una adecuada valoracion de los usuarios sobre la atencion
brindada en el servicio asistencial de neonatologia; destacandose que se tuvo

la colaboracion del personal de este servicio para el desarrollo del estudio.

En cuanto a las limitaciones de la investigacion, se considera pertinente
reconocer que el disefio establecido para su ejecucion unicamente permitio
realizar la descripcion de las caracteristicas relacionadas a la calidad de
atencion en el servicio de Neonatologia en la dimension humana, oportuna,
segura y continua, no permitiendo establecer relaciones con otras variables
de analisis, destacando ademas que por las intervenciones que se efectuan
en la unidad neonatal hubo momentos en que presenté saturacion de usuarios
que causaban distracciones y dificultaban la aplicacion de las encuestas,
siendo estas subsanadas realizando la aplicacién de instrumentos en horarios
con menor afluencia de personas para obtener la mayor informacion posible

que fue presentada en esta investigacion.

También se resalta que los resultados presentados en este informe solo
pueden ser inferencializados a poblaciones con caracteristicas semejantes
analizados en el proceso de ejecucion, considerando también que es
importante que se sigan realizando investigaciones sobre la tematica de
estudio para identificar limitaciones en este proceso y establecer medidas que

fortalezcan la atencidén que se brinda en la unidad neonatal.

Finalmente, desde un enfoque personal, se considera que el analisis de
la calidad de atencidén en el servicio de Neonatologia representa un eje
relevante en el area sanitaria pues permite evaluar el desempefio que tienen
los profesionales de Enfermeria en la dotacién de cuidados neonatales,
debiéndose desarrollar evaluaciones peridédicas de la percepcidon usuaria para
identificar limitaciones en este proceso y se establezcan planes de mejora
continua y protocolos institucionales de atencidn que mejoren la percepcion

usuaria sobre la atencion brindada en los ambientes de la unidad neonatal.
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CONCLUSIONES

Los usuarios del servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio
Valdizan de Huanuco percibieron mayoritariamente una regular calidad de
atencion en la unidad neonatal con una p = 0,000; que favorecié que se

acepte la hipotesis de investigacion en este informe de tesis.

Se evidencio que predominaron los usuarios que percibieron una regular
atencion humana en el servicio de Neonatologia del nosocomio en estudio
con una significancia p = 0,000; procediéndose a aceptar la hipotesis de

investigacion en este componente de analisis.

Se hall6 que sobresalieron los usuarios que opinaron que hubo una regular
atencion segura en el servicio de Neonatologia del nosocomio en estudio
con una p = 0,000, favoreciendo la aceptacién de la segunda hipotesis

especifica formulada en esta investigacion.

Se encontré que predominaron los usuarios que percibieron una regular
atencion oportuna en el servicio de Neonatologia del nosocomio en estudio
con una p = 0,000 aceptandose la tercera hipotesis especifica formulada

en este informe de tesis.

Y, finalmente, prevalecieron los usuarios que valoraron una regular
atencion continua en el servicio de Neonatologia del nosocomio en estudio
con una p = 0,000; que permitié aceptar la cuarta hipotesis especifica

planteada en este estudio investigativo.
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RECOMENDACIONES

Al director del Hospital Regional Hermilio Valdizan

Socializar los reportes de este estudio con la jefatura de Enfermeria y la
enfermera jefe de neonatologia para que conozcan las debilidades
identificadas en este proceso y se involucren en el desarrollo de medidas

gue mejoren la atencidn brindada en las unidades neonatales.

Desarrollar talleres de capacitacion dirigidos al personal asistencial del
nosocomio con temas relacionados a la atencion humana en el ambito para
que puedan aplicarlo adecuadamente en la atencion hospitalaria y

fortalecer la percepcidon usuaria en este proceso.

Colocar buzones de sugerencias y reclamaciones en todos los ambientes
del nosocomio donde los usuarios puedan expresar las quejas que tengan
de la atencion sanitaria y se implementen medidas que fortalezcan su

desempefio y mejoren la satisfaccidon usuaria en el cuidado nosocomial.

A la jefatura del servicio Neonatologia del Hospital Regional

Hermilio Valdizan

Implementar planes de mejora continua, dirigidos a mejorar la atencion
sanitaria en las unidades neonatales, priorizando el desarrollo de
actividades educativas y de comunicacion asertiva, para mejorar la opinion

de los usuarios sobre los cuidados brindados en la poblacion neonatal.

Disenar estrategias metodoldgicas orientadas a capacitar a los
profesionales del servicio sobre la atencion y cuidados que deben brindar
a los neonatos para cubrir sus necesidades de salud y mejorar la

satisfaccion de los usuarios de este servicio asistencial.

Implementar guias de observacién para evaluar la calidad de atencién que
brindan los profesionales de Enfermeria a los neonatos, identificando las
falencias que se presentan en este proceso y se establezcan las medidas

gue mejoren la atencion en los ambientes de neonatologia.
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Involucrar al personal que labora en el servicio de neonatologia en la
realizacion de actividades que permitan mejorar la atencién otorgada a los
neonatos, promoviendo la participacion de las madres y familiares en este

proceso hasta conseguir su alta hospitalaria.

A los profesionales de Enfermeria del servicio de Neonatologia del

Hospital Regional Hermilio Valdizan

Propiciar una comunicacién empatica y asertiva con las madres y otros
usuarios de la unidad neonatal para informarles sobre los cuidados que se
brindan a los recién nacidos para favorecer su adaptacion a la vida

extrauterino y evitar complicaciones neonatales.

Participar en la elaboracion de manuales y protocolos asistenciales
orientados a brindar a los neonatos una atencidn humana, segura,
oportuna y continua que satisfaga sus necesidades y mejore la percepcion

usuaria con la atencion proporcionada en esta unidad hospitalaria.

Mejorar sus capacidades comunicativas con las madres y familiares
durante la atencion que brindan a los neonatos en el servicio, aplicando el
respeto y la empatia para informarles sobre los cuidados que deben

realizar para evitar signos de alarma y favorecer el alta hospitalaria.
A los estudiantes de Enfermeria

Desarrollar investigaciones similares en otros nosocomios de Huanuco
para realizar un analisis mas profundo de esta tematica y se disefen
medidas estratégicas especificas para fortalecer la atencion en la unidad

neonatal y ambientes de alojamiento conjunto.

Realizar estudios cualitativos donde se analice los sentimientos y vivencias
maternas durante la atencion de Enfermeria a los neonatos para tener una
valoracion subjetiva de este proceso y se propongan medidas que

fomenten la humanizacion del cuidado en las unidades neonatales.
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A los usuarios de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio

Valdizan

e Expresar las dudas e inquietudes que tengan respecto a la atencidon que
brindan los profesionales de Enfermeria a los neonatos para que puedan

participar de este proceso y evitar complicaciones neonatales.
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ANEXO 1
MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo del estudio:
PERCEPCION SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION EN USUARIOS DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL HERMILIO
VALDIZAN — HUANUCO 2023.

Problema general

Objetivo general

Hipétesis general

Variables e indicadores

Variable de interés: Percepcion de los usuarios sobre la calidad de

atencion en Neonatologia.

¢, Cual es la
percepcion de los
usuarios sobre la
calidad de atencion
en usuarios del
servicio de
Neonatologia  del
Hospital  Regional
Hermilio Valdizan —
Huanuco 20237

Identificar la
percepcion de los
usuarios sobre la
calidad de atencion
en el servicio de
Neonatologia  del
Hospital Regional
Hermilio Valdizan —
Huanuco 2023.

Ha: El porcentaje de usuarios
segun percepcion sobre la
calidad de atencion en el servicio
de Neonatologia del Hospital
Regional Hermilio Valdizan de
Huanuco, valorada como buena,
regular y mala, son
estadisticamente diferentes.

Ho: El porcentaje de usuarios
segun percepcion sobre la
calidad de atencion en el servicio
de Neonatologia del Hospital
Regional Hermilio Valdizan de
Huanuco, valorada como buena,
regular y mala, no son
estadisticamente diferentes

Escala
Dimensiones Indicadores items de
medicion
La enfermera saluda
cordialmente cuando
ingresa al servicio.
Buena La enfermera se
75 a 96 preocupa por el estado de
Percepcion de puntos salud de su bebe,
. preguntando si presentd
calidad de Regular alguna molestia durante  Ordinal
atencion 53a74 el turno
general puntos La enfermera le informé
Mala sobre los cuidados que
32352 debe realizar en su recién
puntos nacido.

La enfermera brinda los
cuidados al recién
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Problemas Objetivos Hipotesis especificas priorizando sus
idades fisiolédi
especificos especificos Ha1: El porcentaje de usuarios 5 rlj:ces;:fe(:;;;o oglﬁ;i;
, Cual es la Describir la ] i4 ' .
¢ - " segun percepcion sobre la palabras carifiosas
percepcion de los percepcion de los (glidad de atencién humana en cuando cuida al recién
usuarios sobre la usuarios sobre la g servicio de Neonatologia del Buena nacido.
calidad de atencién calidad de atencion i i ili ;
X Ch I Hosplt?I Regl?nal Hermilio 19 a 24 6. La_ e_nfermera t!ene
umana en el humana en el vja|dizan de Huanuco, valorada paciencia cuando brinda
ici ici Percepcion de puntos i i
servicio de servicio de  como buena, regular y mala, son P los cuidados al recién
Neonatologia ~ del Neonatologia  del gstadisticamente diferentes. calidad de Regular nacido.
Hospital Regional Hospital Regional . . atencion 13a18 7. La enfermera aplica la
I o, I, o, Ho1: El porcentaje de usuarios h nt empatia cuando
Hermilio Valdizan?  Hermilio Valdizan. . e b | umana puntos p
segun percepcion sobre Ia Mala responde las preguntas
calidad de atencidon humana en 8a12 que le realizas sobre el
el servicio de Neonatologia del ‘ cuidado de su recién
. ) " untos i
Hospital Regional Hermilio P nacido.
Valdizan de Huanuco, valorada 8. La enfermera se despide
como buena, regular y mala, no cortésmente  cuando
- . termina de brindar los
son estadisticamente diferentes. . e .
cuidados al recién nacido.
Ha2: El porcentaje de usuarios 9. ha enferme[a 3V't? que
Cual | segun percepcion sobre la elaya szi?oes (ren?e;:ﬁriz
¢bual - es a Valorar _ la" calidad de atencion segura en el Buena atiende al recién nacido
percepcion de los  percepcion de 10 senicio de Neonatologia del 19a24 '
usuarios sobre la usuarios sobre la pogpital Regional Hermilio Percepcion de puntos 10. La enfermera se lava las
calidad de atencion calidad de atencion P 9 °P manos antes de brindar
o _ Valdizan de Huanuco, valorada calidad de Regular los cuidados al recién
Zeg;ra ente: Se"’V'g'ol cont!nya en el como buena, regular y mala, son atencion 13a18 nacido.
He ('atorl]a OF\?Q'? el servicio de  estadisticamente diferentes. segura puntos 11. La enfermera se coloca
ospita egional  Neonatologia  del . .
Hermilio Valdizan? arologla Ho2: El porcentaje de usuarios Mala los guantes antes de
ermilio valdizan: Hospital ~ Regional segun ercepcion sobre la 8a12 brindar los cuidados al
Hermilio Valdizan g P P . recién nacido.
calidad de atencion segura en el puntos
12. La enfermera protege al

servicio de Neonatologia del

recién nacido de las
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Hospital Regional  Hermilio
Valdizan de Huanuco, valorada
como buena, regular y mala, no
son estadisticamente diferentes

13.

14,

15.

16.

caidas mientras lo

atiende.

La enfermera le explica
con palabras sencillas los
cuidados y
procedimientos que
realiza en su recién
nacido.

La enfermera se muestra
segura cuando atiende su
recién nacido.

La enfermera transmite
confianza cuando atiende
al recién nacido.

La enfermera se
preocupa que los equipos
y materiales (termometro,
pulsioximetro, etc.) que
utiliza en el cuidado del
recién nacido estén en
buenas condiciones.

¢, Cual es la
percepcion de los
usuarios sobre la
calidad de atencion
oportuna en el

servicio de
Neonatologia  del
Hospital Regional

Hermilio Valdizan?

Evaluar la
percepcion de los
usuarios sobre la
calidad de atencion
oportuna en el

servicio de
Neonatologia  del
Hospital Regional

Hermilio Valdizan.

Ha3: El porcentaje de usuarios
segun percepcion sobre la
calidad de atencion oportuna en
el servicio de Neonatologia del
Hospital Regional  Hermilio
Valdizan de Huanuco, valorada
como buena, regular y mala, son
estadisticamente diferentes.

Ho3: El porcentaje de usuarios
segun percepcion sobre la
calidad de atencion oportuna en

Percepcién de
calidad de
atencion
oportuna

Buena
19a 24
puntos
Regular
13a18
puntos
Mala
8a12
puntos

17.

19.

La enfermera se
preocupa porque
amamante a su recién
nacido en los momentos
adecuados.

. La enfermera brinda los

cuidados y tratamiento al
recién nacido en la hora
que le corresponde.

La enfermera se
preocupa porque su nifio
realice su orina vy
deposiciones.
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el servicio de Neonatologia del
Hospital Regional Hermilio
Valdizan de Huanuco, valorada
como buena, regular y mala, no
son estadisticamente diferentes.

20.

21.

22.

23.

24.

La enfermera acude
rapidamente al servicio
cuando escucha el llanto
del recién nacido.
La enfermera
rapidamente al
cuando la llaman.
La enfermera dedica el
tiempo necesario para

acude
Servicio

atender a su recién
nacido.
La enfermera se

preocupa porque su nifio
no presente signos de
alarma

La permanece en el
servicio durante la
atencién en su turno
correspondiente.

Cual es la
percepcion de los
usuarios sobre la
calidad de atencion
continua en el

servicio de
Neonatologia  del
Hospital Regional

Hermilio Valdizan

Analizar la
percepcion de los
usuarios sobre la
calidad de atencion
continua en el

servicio de
Neonatologia  del
Hospital Regional

Hermilio Valdizan

Ha4: El porcentaje de usuarios
segun percepcion sobre la
calidad de atencién continua en
el servicio de Neonatologia del
Hospital Regional  Hermilio
Valdizan de Huanuco, valorada
como buena, regular y mala, son
estadisticamente diferentes.

Ho4: El porcentaje de usuarios
segun percepcion sobre la
calidad de atencion continua en

Percepcién de
calidad de
atencion
continua

Buena
19a24
puntos
Regular
13a18
puntos
Mala
8a12
puntos

25.

26.

27.

28.

La enfermera controla las
funciones vitales de su
recién nacido en cada
turno (manana, tarde y
noche).

La enfermera vigila como
se encuentra su recién
nacido en cada turno.

La enfermera cura el
cordéon umbilical de su
recién nacido todos los
dias.

La enfermera realiza la
higiene genital de su
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el servicio de Neonatologia del recién nacido en cada

Hospital Regional  Hermilio turno de atencion
Valdizan de Huanuco, valorada 29. La enfermera se
como buena, regular y mala, no preocupa porque lleguen

los resultado de
laboratorio (sangre, Hb,
etc.) del recién nacido.
30. La enfermera le brinda
sesiones educativas
sobre los cuidados
basicos del recién nacido.

31. La enfermera registra en
la historia clinica las
intervenciones que
realiza en el recién nacido
durante el turno de
atencion.

son estadisticamente diferentes

32. La enfermera durante el
cambio de turno reporta a
sus colegas los cuidados
realizados en el recién
nacido y lo que deben
efectuar en el turno

siguiente.
] . Poblacion y _— . Aspectos . A . .
Tipo de estudio Técnicas e instrumentos e Estadistica descriptiva e inferencial
muestra éticos
Segun - L . iy T
intervencién Poblacién Técnicas: Se aplico el Estadistica descriptiva:
; 269 usuarios del imi i i ipti i
Observacional e 4 Encuesta y psicometria cgnsentlmlento Se apl!caron medidas . d§§crlptlvas (.1e frecuencg y
Segun N tolog del informado de  proporciones en la descripcion de la variable en estudio.
e i eonatologia €' instrumentos: i
pFI)anlflcatc_:lon los usuarios  .yadistica inferencial:
rospectivo.
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Segun mediciones
Transversal

Segun variables:
Descriptivo

Nivel estudio
Descriptivo

Diseino del estudio
Descriptivo simple.

Hospital Regional
Hermilio Valdizan.
Muestra

159 usuarios del
servicio de
Neonatologia  del
Hospital Regional

Hermilio Valdizan

. . i articipantes
Cuestionario de caracteristicas P P

del estudio
generales )
aplicando
Escala de calidad de atencién en también los
el servicio de Neonatologia principios
bioéticos

Las hipotesis de estudio se comprobaron aplicando el Chi
Cuadrado de comparacién de frecuencias con un p valor
< 0.05 para rechazar la hipétesis nula y establecer las
conclusiones del estudio
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ANEXO 2
INSTRUMENTOS ANTES DE LA VALIDACION

CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

TITULO. Percepcién de la calidad de atencién en usuarios del servicio de
Neonatologia del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023

INSTRUCCIONES. Estimado usuario(a). la presente guia de entrevista forma
parte de un estudio orientado a obtener informacidn respecto a las
caracteristicas demograficas de los usuarios del servicio de Neonatologia de
esta institucién; por favor sirvase a responder las preguntas que a
continuacion se le proporcionan marcando con un aspa (x) dentro de los
paréntesis segun las respuestas que usted considere pertinente.

I. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

1. ¢Cual es su fecha de nacimiento?

2. ¢Cual es su lugar de procedencia?:

a) Urbana
b) Rural

Il. CARACTERISTICAS SOCIALES:

3. ¢Cual es su estado civil?
a) Soltero (a)
b) Casado (a)
c) Conviviente
d) Separado (a)
e) Viudo (a)

4. ;Cual es su grado de escolaridad?

a) Sin estudios

b) Primaria incompleta

c) Primaria completa

d) Secundaria incompleta
e) Secundaria completa
f) Superior incompleta

g) Superior completa
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ESCALA DE CALIDAD DE ATENCION EN EL SERVICIO DE
NEONATOLOGIA

TITULO: Percepcién de la calidad de atencion en usuarios del servicio de
Neonatologia del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023

INSTRUCCIONES: Estimado(a) usuario(a), la presente escala forma parte de
un estudio orientado a identificar la calidad de atencion que se brinda en el
servicio de Neonatologia de esta institucidon; por lo que continuacion se le
presenta una serie de enunciados que usted debera leer detenidamente y
marcar con un aspa (X) dentro de los casilleros.

N° REACTIVOS A .
Nunca Siempre
veces

I. | ATENCION HUMANA

1 |La enfermera la saluda cordialmente
cuando ingresa al servicio.

2 |La enfermera se encuentre
adecuadamente uniformada y presentable.

3 | La enfermera se preocupa por el estado de
salud de su bebé, preguntandole como se
siente y si se presentd alguna molestia
durante el turno

4 | La enfermera le informo sobre los cuidados

que usted necesita conocer del recién
nacido.

5 | La enfermera brinda los cuidados al recién
priorizando sus necesidades fisiologicas.

6 | Cuando la enfermera brinda los cuidados
llama al recién nacido por su nombre o le
dice palabras carifosas.

7 | Durante los cuidados que brinda la
enfermera al recién nacido lo realiza con
paciencia.

8 | Durante la estancia de la enfermera en el
servicio se siente satisfecha por el cuidado
que le brinda a su recién nacido

Il.. ATENCION SEGURA

9 | Durante la atencion que brinda Ila
enfermera al recién nacida evita las
corrientes de aire en el servicio.

10 | La enfermera se lava las manos con agua
y jabéon antes de brindar los cuidados al
recién nacido.
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11

La enfermera se coloca los guantes antes
de brindar los cuidados al recién nacido.

12 | La enfermera protege al recién nacido de
las caidas mientras brinda los cuidados de
Enfermeria.

13 | La enfermera le explica en forma clara y
sencilla los cuidados y procedimientos que
le realiza a su bebé.

14 | La enfermera se mostré insegura cuando
brindo los cuidados al recién nacido.

15 | Usted se siente segura cuando Ila
enfermera cuida a su recién nacido

16 | La enfermera habla por celular mientras le
brinda cuidados a su recién nacido

Il ATENCION OPORTUNA

17 | La enfermera se preocupa porque usted le
dé de lactar a su recién nacido a la hora
adecuada y segun sus necesidades
fisiologicas.

18 | La enfermera brinda tratamiento vy
cuidados a su recién nacido en la hora
indicada

19 | La enfermera controla si su bebé realiza
sus orinas y deposiciones

20 | La enfermera acude rapidamente cuando
algun recién nacido en el servicio llora.

21 | La enfermera acude rapidamente al
servicio cuando usted la llama.

22 | La enfermera le brinda una explicacion
sencilla de los procedimientos que realiza
a
su nifo(a), y verifica si Ud. comprende las
recomendaciones dadas para su nifio(a);

IV.| ATENCION CONTINUA

23 | La enfermera controla las funciones vitales
de su recién nacido en cada turno

24 | La enfermera observa coémo se encuentra
su recién nacido en cada turno.

25 | La enfermera cura el corddn umbilical de
su recién nacido todos los dias.

26 | La enfermera realiza la higiene genital a su
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bebé en forma frecuente.

27

La enfermera realiza el registro de la
atencion brindada a su nifo(a) en su
historia clinica,

28

La enfermera estd pendiente de los
resultados de laboratorio que se le realizan
a su recién nacido (sangre, Hb, etc.)
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ANEXO 3
INSTRUMENTOS DESPUES DE LA VALIDACION
CUESTIONARIO DE CARACTERISTICAS GENERALES

TITULO. Percepcién de la calidad de atencién en usuarios del servicio de
Neonatologia del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023

INSTRUCCIONES. Estimado usuario(a). la presente guia de entrevista forma
parte de un estudio orientado a obtener informacién respecto a las
caracteristicas demograficas de los usuarios del servicio de Neonatologia de
esta institucién; por favor sirvase a responder las preguntas que a
continuacion se le proporcionan marcando con un aspa (x) dentro de los
paréntesis segun las respuestas que usted considere pertinente.

CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS

1. ¢Cual es su fecha de nacimiento?

2. ¢;Cual es su género?

a) Masculino
b) Femenino

3. ¢Cual es su lugar de procedencia?:

a) Urbana
b) Rural
c) Urbano marginal

Il. CARACTERISTICAS SOCIALES

4. ;Cual es su estado civil?
a) Soltero (a)
b) Casado (a)
c) Conviviente
d) Separado (a)
e) Viudo (a)

5. ¢Cual es su religion?
a) Catdlica
b) Evangélica
c) Otras religiones

6. ¢ Cual es su grado de escolaridad?
a) Primaria completa
b) Secundaria incompleta
c) Secundaria completa
d) Superior técnico
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e) Superior universitario

lll. CARACTERISTICAS INFORMATIVAS

7. ¢ Cual fue el tipo de nacimiento de su nifo(a)?
a) Vaginal
b) Cesarea.
8. ¢ Se planificé el embarazo del nifio(a)?
a) Si
b) No
9. ¢Su bebé presenté complicaciones en el nacimiento?
a) Si
b) No
10. ¢ Su recién nacido tuvo prematuridad?
a) Si
b) No
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CUESTIONARIO DE CALIDAD DE CUIDADO EN EL SERVICIO DE
NEONATOLOGIA

TITULO: Percepcién de la calidad de atencion en usuarios del servicio de
Neonatologia del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2023

INSTRUCCIONES: Estimado(a) usuario(a), la presente escala forma parte
de un estudio orientado a identificar la calidad de atencién que se brinda en el
servicio de Neonatologia de esta institucion; por lo que continuacion se le
presenta una serie de enunciados que usted debera leer detenidamente y
marcar con un aspa (X) dentro de los casilleros.

N° REACTIVOS Nunca Siempre
veces

I. | ATENCION HUMANA

1 La enfermera saluda cordialmente cuando
ingresa al servicio.

2 | La enfermera se preocupa por el estado de
salud de su bebé, preguntando si presento
alguna molestia durante el turno

3 | La enfermera le informo sobre los cuidados
que debe realizar en su recién nacido.

4 | La enfermera brinda los cuidados al recién
priorizando sus necesidades fisiologicas.

5 | La enfermera utiliza palabras carifiosas
cuando cuida al recién nacido.

6 |La enfermera tiene paciencia cuando
brinda los cuidados al recién nacido.

7 | La enfermera aplica la empatia cuando
responde las preguntas que le realizas
sobre el cuidado de su recién nacido.

8 |La enfermera se despide cortésmente
cuando termina de brindar los cuidados al
recién nacido.

Il. | ATENCION SEGURA

9 | La enfermera evita que haya corrientes de
aire en el servicio mientras atiende al
recién nacido.

10 | La enfermera se lava las manos antes de
brindar los cuidados al recién nacido.

11 | La enfermera se coloca los guantes antes
de brindar los cuidados al recién nacido.

92



12

La enfermera protege al recién nacido de
las caidas mientras lo atiende.

13

La enfermera le explica con palabras
sencillas los cuidados y procedimientos
que realiza en su recién nacido.

14

La enfermera se muestra segura cuando
atiende su recién nacido.

15

La enfermera transmite confianza cuando
atiende al recién nacido.

16

La enfermera se preocupa que los equipos
y materiales (termdmetro, pulsioximetro,
etc.) que utiliza en el cuidado del recién
nacido estén en buenas condiciones.

ATENCION OPORTUNA

17

La enfermera se preocupa porque
amamante a su recién nacido en los
momentos adecuados.

18

La enfermera brinda los cuidados vy
tratamiento al recién nacido en la hora que
le corresponde.

19

La enfermera se preocupa porque su nifio
realice su orina y deposiciones.

20

La enfermera acude rapidamente al
servicio cuando escucha el llanto del recién
nacido.

21

La enfermera acude rapidamente al
servicio cuando la llaman.

22

La enfermera dedica el tiempo necesario
para atender a su recién nacido.

23

La enfermera se preocupa porque su nifio
no presente signos de alarma

24

La permanece en el servicio durante la
atencion en su turno correspondiente.

.| ATENCION CONTINUA

25

La enfermera controla las funciones vitales
de su recién nacido en cada turno
(mafana, tarde y noche).

26

La enfermera vigila como se encuentra su
recién nacido en cada turno.
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27

La enfermera cura el cordén umbilical de
su recién nacido todos los dias.

28

La enfermera realiza la higiene genital de
su recién nacido en cada turno de atencion

29

La enfermera se preocupa porque lleguen
los resultado de laboratorio (sangre, Hb,
etc.) del recién nacido.

30

La enfermera le brinda sesiones
educativas sobre los cuidados basicos del
recién nacido.

31

La enfermera registra en la historia clinica
las intervenciones que realiza en el recién
nacido durante el turno de atencién.

32

La enfermera durante el cambio de turno
reporta a sus colegas los cuidados
realizados en el recién nacido y lo que
deben efectuar en el turno siguiente.
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ANEXO 5
CONSTANCIAS DE VALIDACION

JERS,
UDH UNIVERSIDAD DE HUANUCO (L,
—— S ON=
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD GRS

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Eler Bomeo Cantalicio, de profesion enfermero, actualmente ejerciendo el
cargo de docente universitario por medio del presente hago constar que he revisado
y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por la Srta. Elsa
Nieto Masgo, con DNI 48004060, aspirante al titulo de Licenciada en Enfermeria
de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar informacion
necesaria para la tesis titulada ‘PERCEPCION SOBRE LA CALIDAD DE
ATENCION EN USUARIOS DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL
HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN - HUANUCO 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento N° 1: [ ]Aplicable después de corregir
“Cuestionario caracteristicas generales” | [ X ] Aplicable
[ 1No aplicable

Instrumento N° 2; [ 1Aplicable después de corregir
“Escala de calidad de atencion en el servicio | [ X ] Aplicable
de Neonatologia” [ ]No aplicable

Apellidos y nombres del juez/experto validador.
Mg.: Eler Borneo Cantalicio.
DNI: 40613742

Especialidad: Estadistica

arLLAlIcE

Firma/Sello
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<l Eﬂt‘:‘;qf
S5
UD- UNIVERSIDAD DE HUANUCO (A
e S 2l S
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD TS

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Edson Mijail Meza Espinoza, de profesion enfermero, actualmente ejerciendo
el cargo de docente — personal asistencial, por medio del presente hago constar que
he revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por la
Sria. Elsa Nieto Masgo, con DNI 48004060, aspirante al titulo de Licenciada en
Enfermeria de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar
informacion necesaria para la tesis titulada “PERCEPCION SOBRE LA CALIDAD
DE ATENCION EN USUARIOS DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL
HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN - HUANUCO 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento N° 1; [ ]Aplicable después de corregir
“Cuestionario caracteristicas generales”™ | [ X ] Aplicable
[ ]No aplicable

Instrumento N° 2: [ ]Aplicable después de corregir
“Escala de calidad de atencion en el servicio | [ X ] Aplicable
de Neonatologia” [ ]No aplicable

Apellidos y nombres del juez/experto validador.

Mg.: Edson Mijail Meza Espinoza.
DNI: 40089813
Especialidad: Neonatologia

—

R .e..Lﬁz)?%-_ng?f}

- /"'l
Dr/ Edson Mijall Mezusﬂ_isfﬂgza
QgENTR™ KT
/ 7
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uDH

AR AD OF HUANUDD

UNIVERSIDAD DE HUANUCO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Emma Aida Flores Quifiénez, de profesion enfermera, actualmente ejerciendo

el cargo de docente universitaria, por medio del presente hago constar que he

revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por la

Sria. Elsa Nieto Masgo, con DNI 48004060, aspirante al titulo de Licenciada en

Enfermeria de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar
informacién necesaria para la tesis titulada “PERCEPCION SOBRE LA CALIDAD
DE ATENCION EN USUARIOS DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL

HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN - HUANUCO 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumenta N° 1:
“Cuestionario caracteristicas generales”

[ ]Aplicable después de corregir

[ X ] Aplicable
[ ]No aplicable

Instrumento N° 2:
“Escala de calidad de atencién en el servicio

de Neonatologia”

[ ]Aplicable después de corregir

[ X ]Aplicable
[ ]No aplicable

Apellidos y nombres del juez/experto validador.

Mg.: Emma Aida Flores Quifionez.
DNI: 40089813
Especialidad: Salud publica — docencia universitaria
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ST

UD-H UNIVERSIDAD DE HUANUCO Lot

- %\-1;' b= ‘.CE:)
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DS

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Ana Gardenia Lazarte y Avalos, de profesion enfermera, actualmente

ejerciendo el cargo enfermera asistencial, por medio del presente hago constar que

he revisado y validado los instrumentos de recoleccién de datos, presentado por la

Sria. Elsa Nieto Masgo, con DNI 48004060, aspirante al titulo de Licenciada en

Enfermeria de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar
informacion necesaria para |a tesis titulada “PERCEPCION SOBRE LA CALIDAD
DE ATENCION EN USUARIOS DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL
HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN - HUANUCO 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento N° 1:
“Cuestionario caracteristicas generales”

[ 1Aplicable después de corregir
[ X ] Aplicable
[ 1No aplicable

Instrumento N° 2:

“Escala de calidad de atencién en el servicio
de Neonatologia”

[ ]Aplicable después de corregir
[ X ] Aplicable
[ 1No aplicable

Apellidos y nombres del juez/experto validador.

Mg.: Ana Gardenia Lazarte y Avalos.

DNI: 22419815

Especialidad: Neonatologia

)

IS i

~Fa G, Lazane y Avals

En Ciencias de la Satud y
Docencia Universitana

irmalsello
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uDH

P VERRID A0 CE FEAHLOD

UNIVERSIDAD DE HUANUCO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Karen Georgina Tarazona Herrera, de profesion enfermera, actualmente

gjerciendo el cargo enfermera asistencial, por medio del presente hago constar que

he revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por la

Sria. Elsa Nieto Masgo, con DNI 48004060, aspirante al titulo de Licenciada en

Enfermeria de la Universidad de Huanuco; el cual serad utilizado para recabar
informacion necesaria para la tesis titulada “PERCEPCION SOBRE LA CALIDAD
DE ATENCION EN USUARIOS DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL

HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN - HUANUCO 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:

“Cuestionario caracteristicas generales” | [ X ] Aplicable
[ ]No aplicable

Instrumento N° 1: [ ]Aplicable después de corregir

Instrumento N° 2:

“Escala de calidad de atencion en el servicio | [ X ] Aplicable
de Neonatologia” [ ]No aplicable

[ ]Aplicable después de corregir

Apellidos y nombres del juez/experto validador.

Dra: Karen Georgina Tarazona Herrera.
DNI: 45831156
Especialidad: Neonatologia

P2 -

----------------------------

ra Kgren G, Tarazons Hemra
End. Esp on Neonntologia
C.E.P 12304 ANE, 597 4
Firma/Sello

105



ANEXO 6
DOCUMENTO SOLICITANDO PERMISO PARA EJECUCION

DE ESTUDIO
LERSs,
LD- “Ano de la Unidad, la Paz y el Desarrollo” :?i}“ %
- UNIVERSIDAD DE HUANUCO TN
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD SUAT

PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA

Huanuco, 30 de setiembre del 2023

OFICIO N°218 - 2023— CA-EAP.ENF.UDH.— HCO

Sr. Gustavo Barrera Soto. )
DIRECTOR DEL HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN MEDRANO
HUANUCO

Presente:

De mi consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarle cordialmente y a la vez hacer de su
conocimiento que la alumna ELSA NIETO MASGO del Programa Académico de
Enfermeria de la Universidad de Huanuco, se encuentra desarrollando el trabajo de
investigacion titulado: “PERCEPCION SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION EN
USUARIOS DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL
HERMILIO VALDIZAN - HUANUCO 2023” por lo que solicitd autorizaciéon para
realizar el proceso de recoleccion de datos de dicho estudio, que tendra como
muesira a los usuarios del servicio de neonatologia que usted dirige.

Esperando contar con su apoyo y comprension, agradezco anticipadamente
a usted reiteradamente las muestras de mi consideracion y estima personal.

Atentamente,

B R e
. Leiva Yaro
RADE LAEAP DF
ERlA
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ANEXO 7
DOCUMENTO DE AUTORIZACION DEL AMBITO DE ESTUDIO

¥ Gavens bagremt | CERENCIA REGIONAL DE | DIRECCION REGIONAL | HOSFITAL REGIONAL —
H HUANUCO DESARROLLO SOCIAL | DE SALUD HUANUCD | TERMILIO VALDIZAN s
porcadeb o MEDRANO
“Aiio de ln Unidad, La Paz y el Desarrollo™

Huanuco, 7 de octubre del 2023
CARTA N° 081-2023-GRH-GRDS-DIRESA-HHVM/UADI

Srta.
NIETO MASGO, ELSA
ASUNTO : AUTORIZACION PARA REALIZAR TRABAJO DE INVESTIGACION

REFERENCIA: a) SOLICITUD S/N TD 807
b) INFORME N° 038-2023- CIEI-HRHVM

De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarla cordialmente y en respuesta al documento de
referencia inciso a) en la solicita autorizacion para la recoleccion de datos de trabajo de investigacion,
contando con la opinion favorable del Comité Institucional de Etica e Investigacion, esta direccion
AUTORIZA la recoleccion de datos del trabajo de investigacion titulado: “PERCEPCION SOBRE
LA CALIDAD DE ATENCION EN USUARIOS DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL
HOSPITAL REGIONAL HERMILIO VALDIZAN - HUANUCO 2023" para cuyo efecto debe
coordinar con el jefe de departamento de Enfermerfa y jefe de servicio de Neonatologla, a fin de que
le brinden las facilidades del caso. Debiendo ingresar a la institucion con las medidas de proteccion
segln normas sanitarias emitidas por Ministerio de Salud (Contar con 4 dosis de la vacuna contra el
Covid 19, equipo de proteccion personal y distanciamiento social).

Sefialar que, durante el proceso de la investigacion desarrollada se muestre total
compromiso de asegurar el respeto del ser humano y su entorno basado en la aplicacion de los
PRINCIPIOS BIOETICOS: beneficencia, no maleficencia, autonomia y justicia; preservando el
caracter RESERVADO y CONFIDENCIAL de la informacion obtenida y los resultados alcanzados,
utiizados solo con fines estrictamente académicos, a responsabilidad Gnica de la investigadora.
Culminado el desarrollo del estudio la investigadora debe alcanzar una copia del trabajo desarrollado
a la Unidad de Apoyo e Investigacion del Hospital.

Se remite la presente para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente

L]
[EL T T I ]

DOC: 04190425

PCOB/LY AP/ Tyre EXP : D2524008
e Archivg
HOSPITAL REGIOSN AL HERMILIO VALDIZAN MEDRAND = HUANLID Unidad de Apoyos s la Docencia » [nvestgacion
r. Hermilio Valdizin N* 950 - HUANUCD docenclacinvestgaclonhr hvm2 3 @gmail.oom

o Jr Hermilic Valdizdn B* 950 . s bl rmogeb. g &, [082) 513400
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