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RESUMEN

“Nivel de satisfaccion de las madres sobre la atencion de enfermeria en el
consultorio deCrecimiento y Desarrollo del Centro de Salud de Morales.

Setiembre 2021 a febrero 2022".

Las organizaciones de salud juegan un papel fundamental ya que se encargan de
otorgarcalidad a los servicios, estos deben estar estrechamente relacionados con
a trato personal, el uso adecuado de la técnica y tecnologia. El objetivo general de
la investigacion fue determinar el nivel de satisfaccion de las madres sobre la
atencion de enfermeria en elconsultorio de Crecimiento y Desarrollo del Centro de
Salud de Morales. Setiemba 2021 a febrero 2022. Investigacion descriptiva simple
de disefio no experimental. La muestra estuvo integrada por 96 madres que asisha
al consultorio de Crecimiento y Desarrollo delCentro de Salud de I\ﬁrales, el
instrumento empleado fue el cuestionario. Los resultados indicaron que el nivel de
satisfaccion de las madres sobre la atencién de enfermeria en elconsultorio de
Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud de Morales, segun dimensidntécnico
cientifica es medio en un 84%, segln dimensidn entorno Pé medio en un 68% Yy
segun dimensién humana es medio en un 44%. Conclusion: El nivel de satisfaccion
de lasmadres sobre la atencion de enfermeria en el consultorio de Crecimiento y
Desarrollo del Centro de Salud de Morales es de nivel medio en un 52%, nivel bajo
enun 31% y de nivelalto en un 17%.

Palabras clave: Satisfaccion, atenciéon de enfermeria, crecimiento y desarrollo.
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ABSTRACT

“Level of satisfaction of the mothers regarding nursing care in the Growth and
Development office of the Morales Health Center. September 2021 to February
2022".

Health organizations play a fundamental role since they are responsible for providing
quality services, these must be closely related tiﬁersonal treatment, the proper use
of technique and technology. The general objective of the research was to
determine the level of satisfaction of mothers about nursing care in the Growth and
Development office Morales Health Center. September 2 to February 2022.
Simple descriptive research with a non-experimental design. The sample was made
up of 96 mothers who attend the Growth and Development office of Morales Health
Center, the instrument used was the questionnaire. The results indicated that the
level of satisfaction of the mothers about the nursi%care in the Growth and
Development office of the Morales Health Center, according to the technical-
scientific dimension, is 84% medium, according to the environment dimension, itis
medium to hBB% and according to the human dimension it is medium at 44%.
Conclusion: The level of satisfaction of the mothers about the nursing care in the
Growth and Development office of the Morales Health Center is of medium level in
52%, low level in 31%, and high level in 17%.

Keywords: Satisfaction, Nursing care, Growth and development.
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CAPITULO |
INTRODUCCION A LA INVESTIGACION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) pone gran énfasis en las caracteristicas de
todos los aspectos vinculados con los servicios de salud. Segun la organizacion, estos
deben ser de facil acceso, eficientes, bien administrados y sobre todo que las personas
sientan satisfechas sus necesidades en su salud. También se introduce el concepto: “uno
de los derechos fundamentales de todo ser humano es disfrutar del mayor grado posible
de satisfaccién con la salud” (1).

La Unién Europea, (a uno de sus estudios que realizo la Organizacién Mundial de la Salud
encontro que, entre otros factores, como las expectativas del paciente, su estado de salud,
el tipo de atencioén y la cobertura de vacunacién, pero a nivelé'lundial esto explica solo el
50% de la variacién observada, el 17,5% esto nos indica que hay diferentes factores
sociales mas generales que explican gran parte de la porcion no explicada de las
diferencias en satisfaccion (2).

Asi mismo, la Declaracion Universal de los Derechos Humanos y la Organizacion de
Naciones Unidas (ONU) anunciaron que los nifios tienen derecho a cuidaﬁs y asistencia
especiales porque los nifios necesitan proteccion y atencion individual por su falta de

madurez fisica y mental (3).

La OMS precisa que la calidad asistencial como servicios relacionados con la satisfaccion

de las neﬁsidades y requerimientos de los pacientes, teniendo en cuenta los objetivos de
alcanzar un alto nivel de excelencia, haciendo el mejor uso de los recursos y minimizando

el riesgo (1).

En tanto, Fondo Internacional de las Naciones Unidas para la infancia (UNICEF), indican
que la primera infancia es un periodo muy importante en el que el cerebro esta
significativamente mas desarrollado y habil&ades como hablar, pensar y razonar estan
mas desarrolladasgxor lo tanto, la atencidn de los profesionales de la salud y los padres

debe centrarse en la proteccion y capacitacion del nifio en esta etapa (3).

La Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) refiere |a asistencia sanitaria se basa
en una politica de calidad y necesitﬁejorarse a nivel ético. Las altas tasas de morbilidad
y mortalidad infantil, principalmente entre los nifios menores de 5 anos, han llevado en las
Gltimas décadas a todos los paises a concentrarse en encontrar soluciones (3).
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En tanto las organizaciones de salud cumplen un papel vital porque son responsables de
brindar servicios de calidad, lo que debe estar estrechamente relacionado con el

tamiento individual, los métodos y el uso de tecnologias apropiadas. Por consiguiente;
el Ministerio de Salud (MINSA) sugirié una estrategia "Modelo de Atencidn Integral deSalud
(MAIS)" que prioriza las etapas de la vida de los nir”as, considera el cumplimiento de sus
expectativas de atencion y el buen relacionamiento con los padres, ya que esto permitira
brindar una atencion de calidad al aceptar a todos los nifios que ingresan a la atencion de
salud (MINSA, 2006). No aobstante, los servicios de CRED en entornos de atencion primaria
son areas de alta demanda y al mismo tiempo, lo que hace que el personal de enfermeria

sea aun mas desafiante.

En la actualidad se observa los servicios prestados en la mayoria de los consultorios del
CRED eran inadecuados, los usuarios reportaron insatisfaccion y evidencia de
incumplimiento de los calendarios de vacunacion y control de nifios, asi como la

insatisfaccién con las quejas sobre los tiempos de espera.

Por lo tanto, la atenciéon brindada por una enfermera; faculta a los usuarios para influir en
la atencion que reciben. I'é experiencia de muchas madres esta relacionada con el
crecimiento y desarrollo de sus hijos. Este conocimiento depende de varios factores, uno
de los cuales es la educacion sanitaria que reciben los profesionales durante la lactancia.

La hipotesis de investigacion es: El Nivel de satisfaccion de las madres con la atencion
brindada por las enfermeras del “consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Centro de

Salud de Morales”. Setiembre 2021a febrero 2022 es medio.
El objetivo general es Determinar el nivel de satisfaccion de las madres sobre la atencion

de enfermeria en el “consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud de
Morales”.

Los objetivos especificos son: Identificar el nivel de satisfaccion ﬁ las madres sobre la
atencion de enfermeria, segun dimension técnico cientifica. Identificar el nivel de

tisfaccion de las madres sobre la atencion de enfermeria, segin dimensién humana.
Identificar el nivel de satisfaccion de las madres sobre la atenciéon de enfermeria, segun
dimensién entorno.
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.
CAPITULO I
MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

A nivel internacional

Caizambanda (2018), realizd un estudio "Nivel de satisfaccion del usuario y su relacion con
las acciones del personal de enfermeria para el cuidado del nifio del area de pediatria del
Hospital Provincial Docente de Ambato-Colombia”, y resultdé que el 63,33% de los
cuidadores del nifio no recibieron las instrucciones de la enfermera, pero el 36,67% si. El
83,33% de los beneficiarios cree que el trabajo del personal de enfermeria es coordinado
y el 16,67% de los usuarios cree que no. El 66,67% de los trabajadores de cuidado infantil
cree gque las enfermeras trabajan profesionalmente y el 33,33% cree que las actividades
de las enfermeras no son lo suficientemente profesionales. Cuando los pacientes
pediatricos necesitan atencion, el 56,67% la buscara de inmediato y el 43,33% dedicara
tiempo a cuidar a sus hijos. El 73,33% de las enfermeras hablaron con el cuidador del nifio
mientras operaban al nifio, mientras que el 26,67% de las enfermeras no hablaron durante
el trabajo. El 65% de los cuidadores elabora un plan de cuidados para cada usuario,
mientras que el 35% no elabora un plan de accidn. Concluyendo que la satisfaccion con la
calidad de la atencion fue moderadamente aceptable, con algunas areas que requieren
una mejora inmediata, tales como: proporcionar informacién adecuada, desarrollar un plan

de alta y asegurar un trato cortés, rapido y respetuoso de los usuarios (4).

A nivel nacional

Sivana y Tarraga (2015), investigaron el trabajo titulado “Caracteristicas sociodemograficas
y satisfaccion sobre la atencion de enfermeria en cuidadores de nifios/as menores de 5 afios.
consultorios de CRED. C.S Ciudad de Dios Yura- Arequipa”, el estudio se realiz6 "a 258
cuidadores de nifios/as menores de 5 afios que asisten a los consultorios de CREQ del
C.S Ciudad de Dios Yura”. Resultados: "los cuidadores que acuden a los Consultorios de
CREO, en su mayoria son las madres representado por 91.5%, en cuanto a la edad el 72.5
% tienen entre 21 a 35 afios y en cuanto al sexo es la mujer quien acude mas (94.6%)".
El 76.7% tuvo una satisfaccién alta sobre la atencion del profesional de Enfermeria, “el
23.3% una satisfaccién media y ninguno presentd satistaccion baja. Respecto a la
satisfaccion de la poblacion de estudio en sus dimensiones: humana, oportuna y continua;
la mayoria presenta satisfaccion alta representado por 69%, 74.4% y 66.3%
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respectivamente; a diferencia de la dimension segura que en su mayoria presentan
satisfaccion media (58.1 %). Esto ultimo significa que hay deficiencia en cuanto a la
implementacion de equipos y materiales y una debilidad en practicas seguras de atencion
como es el lavado de manos”. Concluyendo: Se encontré que el estado civil y la situacion
laboral tenian correlaciones estadisticamente significativas con la satisfaccion con la
enfermeria, pero la consanguinidad, la edad, el sexo, el nUmero de hijos, el nivel educativo,
el lugar de origen y los ingresos econdmicos no tenian correlaciones estadisticamente

significativas. (5).

Rios (2020), busco “determinar la relacién entrela Calidad de atencion del profesional de
enfermeria y el nivel de satisfaccion de las madres de nifios menores de un afio atendidos
en el consultorio de crecimiento y desarrollo de la IPHES%-4 Bellavista Nanay, Punchana-
2020", la muestra incluyd 120 madres; que lograron que el 76,7% de las madres indicaron
que la calidad de la atencion de enfermeria es alta, en promedio 23,3%; el 87,5% se mostro
satisfecho y el 12,5% moderado; concluyendo que “existi6 una correlacion significativa
entre la calidad de la atencién brindada por las enfermeras y la satisfacciéon de las madres

con nifios menores de un afio atendidos” (6).

Chunga (2019), determinaron el “Nivel de satisfaccién respecto a la atencidén de enfermeria
en madres usuarias del consultorio CRED en el establecimiento de salud Consuelo de
Velasco — Piura. Per(”. La muestra incluyé 110 madres que habian utilizado el consultorio
CHEDaEI resultado fue la satisfaccion con la atencion, y la encuesta mostré que el 57,3%
indico satisfaccion alta, el 40,9% indicé satisfaccion moderada y el 1,8% indico satisfaccion
Eia. Evaluando la satisfaccion de las madres encuestadas, estan relacionadas con
aspectos técnicos y cientificos, el 70% esta muy satisfecha, el 29,1% esta satisfecha, el
0,9% esta insatisfecha. El 50,9% de las madres reportaron niveles altos de satisfaccion con
los aspectos relacionados con las personas, mientras que el 47,3% vy el 1,8% de las madres
reportaron niveles de satisfaccion medios o bajos. Satisfaccion con el ambiente creado, el
48,2% se mostrd muy satisfecho, el 46,4% medianamente satisfecho y el 5,5% insatisfecho;
se concluyd que las madres que utilizaron el consultorio CRED en su mayoria mostraron
alta satisfacciéon con la atencion y cumplieron con los criterios de satisfaccion segun la
escala de Likert utilizada en el estudio (7).

Paternina, Alvarez y Mendoza (2017), determinaron el nivel de “Satisfaccion dépadres de
ninos que asisten al programa de CRED en una IPS de Sincelejo, Colombia”. La muestra
fue de 292 madres y padres (274 madres), logrando que el 94,2% de los padres estan
satisfechos, el 96,2% de los padres dijeron que el personal médico los traté con dignidad y

respeto; el 91,8% considerd adecuado el ambiente; los encuestados consideraron que el
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ambiente fisico del establecimiento estaba limpio y el 65,1% considerd que el tiempo de
espera fue adecuaca. Concluyendo que los elementos mas importantes para la satisfacciéon
del usuario fueron: ambiente adecuado, comunicacion y trato recibido. El tiempo de espera
es el tiempo menos satisfactorio para los padres de los usuarios de programas juveniles

(8).

Martinez (2017), determinaron la "Percepcién del cuidado en madres con hijos menores
de 5 afos en prograﬁas de crecimiento y desarrollo” en IPRESS “Barranco”-Huancayo-
Peri. La poblﬂén fue de 284 madres de ninos menores de 5 afnos. Los resultados
mostraron que la mayoria de las madres encuestadas tenian entre 19 y 29 afos (52,4%),
convivientes (56,3%), con estudios superiores (59,8%) y amas de casa (48,6%). En cuanto
a la opinién de la madre sobre la atencién del proyecto CRED, el 85,2% de ellas tiene una
opinién positiva y al 9,5% no le gusta. En cuantoalas relaciones interpersonales, al 85,2%
le gustd, al 1,8% le gustd y al 13% le disgustd. En la dimension de técnico - cientifico, el
86,6% de las personas expresd satisfaccion, el 3,9% expresé satisfaccion y el 9,5%
expreso insatisfaccion. En cuanto al ambiente, el 82% se mostrd satisfecho, el Q,ﬁfo
moderado y el 8,8% insatisfecho. El 57,6% de los nifios participantes en programas de
crecimiento y desarrollo eran menores de 1 afio, que era el grupo mayoritario, el 25,4%
tenian entre 1 y 2 afios, el 10,2% tenian entre 3 y 4 afios y el 6,7% tenian entre 2y 3 afios.

Asimismo, se observé un 50,4% de hombres y un 49,6% de mujeres (9).

A nivel Regional y local, no se encontraron estudios similares a la variable estudiada.

2.2. Fundamentos tedricos

Satisfaccion del usuario
Resultado de la percepcion del usuario de una impresion de bienestar frente a la calidad

de la atencién recibida, cuando nos referimos a los usuarios, es una forma de evaluar la
atencién brindada por la enfermera, a’ara poder atender las necesidades del usuario y
poder solucionarlas. Como resultado, la sensacién de placer alcanzada por el usuario se
logra observando todos los procesos de atencién de calidad (10).

Para Donabedian es el logro humano de los pacientes y el reconocimiento Gltimo de la
atencién adecuada por parte del personal médico (11).

La satisfaccion se ha considerado tradicionalmente un determinante del uso futuro de los
servicios de salud, o0 mas bien un resultado del uso del servicio. La satisfaccion debe

considerarse una medida de resultado importante del proceso de atencién por tres razones.
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En 1®" lugar, se ha demostrado que la satisfaccion es un buen predictar de la adherencia
familiar al tratamiento y la practica y la adherencia del proveedor. En 2% |ugar, la satisfaccién
es una hﬁamiema util para evaluar los patrones de asesoramiento y comunicacion y, en
3% lugar, la opinion de los familiares puede utilizarse sistematicamente para dar una calidad
de los servicios prestados (12).

Es una preocupacién porquﬁsté fuertemente relacionada con los comportamientos de
salud, como la adherencia a los servicios, el seguimiento de los resultados y la prevencion
de enfermedades, por lo que es importante considerar qué tan satisfechos estan los
usuarios con la atencion que reciben y los servicios prestados (13).

1
Avedis Donabedian, Como padre de la calidad, propuso tres dimensiones: los aspectos
técnicos del cuidado, las relaciones humanas que se establecen entre proveedores y

usuarios, y el contexto o ambiente del cuidado. Estas dimensiones se representan:

A. Dimensioén técnico — cientifica.

Cuyas caracteristicasbasicas son:

= “Efectividad: Referida al logro de cambios positivos en el estado de salud de la
poblacion” (14).

= “Eficacia: Referida al logro de los objetivos en la prestacion del servicio de salud a
través de aplicacion correcta de las normas y técnicas administrativas” (14).

= “Eficiencia: Uso adecuado de recursos estimados para obtener los resultados
esperados” (14).

= Continuidad: “Prestacion interrumpida del servicio o repeticiones innecesarias” (14).

= Seguridad: “La forma en que se prestan los servicios de salud determinada por la
estructura y los procesos de atencién que buscan optimizar los beneficios y minimizar
los riesgos para la salud del usuario” (14).

= “Integralidad: El usuario recibié la atencidon médica necesaria para su padecimiento y

mostrd interés por la salud de sus acompafiantes” (14).

Dimensién Humana

Tiene las siguientes caracteristicas:

= Respeto: “A los derechos, a la cultura y a las caracteristicas individuales de la
persona” (14).

= Informacién: “Completa, veraz, oportuna y entendida por el usuario o responsable”
(14).

. terés: Necesidades y demandas de las personas (14).

= Amabilidad: “Trato cordial, calido y empatico en la atencién” (14).
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= Etica: “Los valores aceptados por la sociedad y los principios ético-deontoldgicos que
orientan la conducta y los deberes de los profesionales y trabajadores de la salud” (14).

C. Dimension del entorno.

Se refiere a locales donde el establecimiento tiene como obijetivo brindar el mejor servicio
posible gﬁrear valor agregado para los usuarios a un costo razonable y sostenible: esto
significa un nivel basico de comodidad, ambiente, limpieza, orden, privacidad y confianza

en los elementos del servicio percibido (14).

La privacidad estéa protegida durante el cuidado de los nifios. Las enfermeras entienden la
seguridad de los nifios y los consuelan durante el cuidado. El tiempo de espera para el
cuidado de nifos es suficiente. Las condiciones fisicas y el entorno de la Clinica de

Crecimiento e Inmunizacion son agradables (14).
La teoria que respalda este estudio es Jean Watson, una teoria de enfermeria Unica y su

“Teoria del Cuidado Humanizado®. Watson ha estudiado una enfermera basada en
métodos ﬁIosHicos (existencia -fenomenologia) y fundamento espiritual, y cree que el
cuidado es el ideal moral y moral de la atencion. En otras palabras, el cuidado humano es
una relacan de tratamiento béasica entre las personas. Es una relacion, naturaleza humana
y sujeto. Watson define la enfermeria como las humanidades y las artes que estudian “la
experiencia de la salud y la enfermedad a travésﬁe relaciones profesionales, personales,
cientificas, estéticas y éticas” (14). Los objetivos de la enfermeria estan relacionados con
el crecimiento espiritual de las personas que ocurre a través de la interaccion, la busqueda
de sentido en la experiencia del otro, el descubrimiento de la fuerza interior, la

trascendencia y la autocuracion (15).

ﬁ. Definicion de términos

“Calidad de la atencion: La medida en que los servicios de salud proporcionados a

individuos y poblaciones aumentan la probabilidad de obtener los resultados de salud

deseados” (18).

= Atencion de enfermeria: “Es una ciencia dedicada al cuidado y preocupacion de los
enfermos y heridos, asi como otras tareas en el cuidado de la salud, clinicas y promocion
y prevencion de la salud” (18).

= “Cientifico: Que se ajusta a los principios y métodos de la ciencia o esta relacionado
con ella” (18).

= “Crecimiento y Desarrollo: Son conceptos asociados pero diferentes. El crecimiento,

por ejemplo, se relaciona con la idea de aumento de tamafio, masa o intensidad de
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algo, mientras que el desarrollo tiene que ver con el progreso, la evolucion o la mejorade
una cosa” (18).

“Entorno: Conjunto de circunstancias o factores sociales, culturales, morales,
econdmicos, profesionales, etc., que rodean una cosa 0 a una persona, colectividad o
época e influyen en su estado o desarrollo” (18).

Humanizado: Es aquella que une la técnica con el apoyo empatico a nivel psicolégicoy
a nivel de sentimientos con el enfermo.

Satisfaccion: Un sentimiento de felicidad o alegria cuando se cumplen los deseos o se
satisfacen las necesidades.

Técnico: Conjunto de procedimientos para realizar una accién con el objetivo de lograrun

fin.
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,
CAPITULO Il
MATERIALES Y METODOS

3.1. Ambito y condiciones de la investigacién
3.1.1 Contexto de la investigacion

La investigacion ha sido desarrollada en el “consultorio de Crecimientoy Desarrollo del
Centro de Salud de Morales" y corresponde al periodo de Setiembre 2021a febrero 2022.

3.1.2 Periodo de ejecucién

El estudio fue desarrollado de Setiembre 2021 a febrero 2022.

3.1.3 Autorizaciones y permisos

Para la ejecucion del presente proyecto se solicitaron los siguientes permisos.

" Solicitud de permiso para realizar las encuestas a la OGESSOficio S/N-2022-
/JADP-CPC

26 de abril 2022

Respuesta:

Oficio N° 1100-2022-DIRESA-OGESS-BM-SM

05 de mayo 2022

- Solicitud a la direccion del Centro de Salud de Morales.OFICIO N°1100-
2022.DIRESA-OGESS-BM-SM

12 de mayo 2022

Respuesta:

CARTA N°018-2022-MICRORED/MORALES

19 de mayo 2022

Para la ejecucion del presente proyecto se solicitaron las siguientes autorizaciones.

i. Control ambiental y protocolos de bioseguridad

A fin de cuidar y proteger la vida de las madres de familia, la encuesta fue aplicada de
manera personal con los protocolos de bioseguridad actuales en tiempos de pandemia.




23

ii. Aplicacidn de principios éticos internacionales

En el estudio se han tenido en cuenta los aspectos éticos:

Beneficencia, los resultados beneficiaran a las madres familia y el centro de salud de
Morales y le permitiran mejorar su atencién asi también a los futuros trabajos de
investigacién de dicho tema.

No maleficencia, no se realizé ningln dafio a las madres de familia ni al centro de salud, la
investigacion se realiza con fines académicos.

Autonomia, la participacion voluntaria de los usuarios.

Es preciso indicar que el estudio siguié los estandares de citado segun estilo Vancouver.

3.2. Sistemade variables

3.2.1 Variables principales

Nivel de satisfaccion de las madres sobre la atencion de enfermeria

3.2.2 Variables secundarias

Técnico cientifico, Humana, Entorno

3.3 Procedimientos de la investigacion

Tipo y nivel de estudio

Considerando los ébjetivos el estudio ha sido no experimental de enfoque cuantitativo,
descriptivo simple de corte transversal ya que se presentaron los resultados en un tiempo
y espacio determinado.

Disefio de investigacion

Se utilizé un disefio descriptivo simple.

Donde:
M: Representa todas las madres que asisten al consultono de Crecimiento y Desarmollo del
Centro de Salud de Morales. Setiembre 2021 a febrero 2022

X: Nivel de satistaccion de las madres sobre la atencidn de enfermeria
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Poblacién

Conformada por madres de nifios hasta los 3 afios de edad que asisten al “consultorio de
Crecimiento y Desarrollo del&ntro de Salud de Morales”. Setiembre 2021 a febrero 2022,
el mismo queasciende a 96 madres. (Fuente: Registro de control de asistencia area nifo
del Centro de Salud de Morales)

Muestra
El 100 % de la poblacion que corresponde a 96 madres que asisten al “consultorio de

Crecimiento y Desarrollo del Centrode Salud de Morales”. Setiembre 2021 a febrero 2022.
Criterios de inclusion

e Madres que reciben atencion en el Centro de Salud de Morales - Area nifio.
e Madres que se encontraﬂ registradas en el padron nominal / HIS de atencién del
Consultorio deArea nifio Centro de Salud de Morales.

» Madres que desearon participar voluntariamente.

Criterios de exclusién
» Madres que no se encueﬁen registradas en el padron nominal / HIS de atencion del
Consultorio deArea nifio Centro de Salud de Morales.

» Madres que no completan la encuesta.

Procedimiento

= Se aplico el instrumento, se solicitd a la poblacidn el consentimiento y su

participacion voluntaria.

= Recogidos los datos se realizé a la organizacion, andlisis e interpretacion.

= Con los datos obtenidos se elaboré el informe final de |a tesis para su

sustentacion y aprobacion.

Técnica.

Se utiliz6 una encuesta aplicada a madres que asisten al “consultorio de Crecimiento y

Desarrollo del Centro de Salud de Morales”.

Instrumentos:

Se utilizé el instrumento de Lépez T. en su estudio denominado: “Nivel de satisfaccion de

las madres de nifios/as menores de 2 afos sobre la calidad de la atencion del profesional

de enfermeria”, que consiste en un formulario tipo “Escala Likert, el cual consta de
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presentacion, datos generales y datos especificos con 20 preguntas”.
Se considerd laescala de valoracion segin Baremo, siendo lo siguiente:

Dimension Técnica cientifico.

= Satisfaccion Alto: 15 a 21 puntos.
» Medio: 8 a 14 puntos.
= Bajo: 0 a7 puntos

Dimensidén Entorno.

= Alto: 9 a12 puntos.
* Medio: 5 a 8 puntos.

= Bajo: 0 a 4 puntos
Dimensién Humana.

= Alto: 19 a 27 puntos.
= Medio: 10 a18 puntos.
= Bajo: 0 a 9 puntos.

siendo los niveles de satisfaccion los siguientes:

Alto: 51 a 60 puntos
Medio: 45 a 50 puntos
Bajo: 0 a 44 puntos
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

41 Resultado especifico 1

Nivel de satisfaccioén de las madres sobre la atencidon de enfermeria en el “consultorio de

Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud de Morales”. Setiembre 2021 a febrero 2022,

segun dimensién técnico cientifica.

Tabla 1. Nivel de satisfaccion de las madres, segun dimensién técnico cientifica.

Nivel de satisfaccion  N° %
Bajo 8 8%
Medio 81 84%
Alto 7 7%
Total: 96 100%

Fuente: Propia de los resultados encuestados.

Interpretacion

Como se puede apreciar en la tabla 1, que el nivel de satisfaccion es medio en un 84%

como refieren 81 madres de familia, es bajo en un 8% como sefialan 8 madres y es alto en
un 7% como indican 7 madres. Los resultados se deben a que las enfermeras del
consultorio no evalian de forma integral a los nifios y no proporcionan a tiempo la
informacion sobre la evaluacion realizada. Las enfermeras no derivan a tiempo a los nifios

a otras areas y no informan a tiempo sobre los cuidados de los nifios.
Discusion

Se logro identificar que el nivel de satisfaccion es medio en un 84% comao refieren 81
madresde familia, asimismo es bajo en un 8% como sefialan 8 madres, y es alto en un 7%
como indican 7 madres. Esto se debe a que el profesional de enfermeria del consultorio
CRED no evaluan de forma integral a los nifios y no proporcionan una atencién de calidad
oportuna y el tiempo de la informacién es minimo durante la evaluaciéon realizada. El
profesional de Enfermeria ademas de referir a los nifios a otros servicios areas por alguna
u otra patologia no realizan su seguimiento oportuno, Tales&sultados no guardan relacion
con el estudio realizado por Rios (2020) quien concluyd que el 76,7% indicaron que la
calidad de la atencion fue alta, el 23,3% media, el 87,5% se mostrd satisfecho y el 12,5%

se mostro satisfecho.
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4.2 Resultado especifico 2

Nivel de satisfaccion de las madres sobre la atencidon de enfermeria en el “consultorio de

Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud de Morales”. Setiembre 2021 a febrero 2022,

segun dimensién entorno.

1
Tabla 2. Nivel de satisfaccion, segun dimension entorno

Nivel de satisfaccién N° %
Bajo 19 20%
Medio 65 68%
Alto 12 3%
Total: 96 100%

Fuente: Propia de los resultados encuestados.

Interpretacion
En la tabla 2 se muestra que segun dimensién entorno el nivel de satisfaccién es medio en
un 68% como indican 65 madres, es bajo en un 20% como refieren 19 madres es alto en
un 13% como refieren 12 madres de familia. Tales resultados se deben a que el consultorio
no cuenta con equipamiento necesario y que la infraestructura no garantiza una atencién

agradable.

Discusion

Se comprobé que el nivel de satisfaccion es medio en un 68% como indican 65 madres, es
bajo en un 20% como refieren 19 madres yes alto en un 13% como refieren 12 madres de
familia. Los resultados son porque el consultorio no cuenta con equipamiento necesario
para una apropiada atencion yque la infraestructura no es muy agradable y en ocasiones
se encuentran desordenados. Los resultados muestran similitud con la investigacion
realizadapor Martinez (2017), quien concluyé que el 85,2% de las madres tuvo una actitud
positiva hacia el programa de atencion CRED y al 9,5% no le gust6. En cuanto a las
relaciones interpersonales, al 85,2% le gusta, al 1,8% le gusta y al 13% no le gusta. En la
dimensién de ciencia técnica, la satisfaccion fue expresada por el 86,6% de las personas,
la satisfaccion por el 3,9% vy la insatisfaccion por el 9,5% de las personas. En cuanto al

ambiente, el 82% se mostro satisfecho, el 9,2% moderado y el 8,8% insatisfecho.
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4.3 Resultado especifico 3

Nivel de satisfaccion de las madres sobre la atencion integral de enfermeria en el

“consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud de Morales”. Setiembre 2021
afebrero 2022,segln dimensién humana

Tabla 3. Nivel de satisfaccion, segun dimensién humana.

Nivel de satisfaccion N° %
Bajo 35 36%
Medio 42 44%
Alto 19 0%
Total: 96 100%

Fuente: Propia de los resultados encuestados.

Interpretacion
En la tabla 3 se muestra que, segin dimension humana, el nivel de satisfaccién es medio
en un 44% como explican 42 madres de familia, es bajo en un 36% como sostuvieron 35
madres y es alto como refiereel 20% de madres de familia equivalente a 19. Los resultados
se deben a que los profesionales involucrados en el CRED explican y/o orientan los
procedimientos de manera muy weral originando la no comprensién de las madres que
asisten a la atencién, asimismo, no estan pendientes de los examenes de laboratorio por
la demanda de pacientes, tampoco brinda a tiempo las pautas o tareas puntuales de

estimulacién temprana.
Discusion

El nivel de satisfaccion es medio en un 44% como explican 42 madres de familia, es bajo
en un 36%como sostuvieron 35 madres y es alto como refiere el 20% de madres de familia
equivalente a 19. Los resultados se deben a que los profesionales de enfermeria
proporcionan de formageneral los procedimientos que les realiz@ a sus ninos ocasionando
que no puedan comprender las recomendaciones, asimismo, no estan pendientes de los
examenes de laboratorio por la demanda de pacientes, tampoco brinda atiempﬁas pautas
de estimulacién temprana. El estudio realizado por Chunga (2019) no ajarda relaciéon con
los resultados de la presente investigacion ya que el 57,3% indicd satisfaccion alta, el
40,9% indic6 satisfaccion moderada y el 1,8% indicé satisfaccion baja. Al evaluar la
satisfaccion de las madres encuestadas, el 70% de las madres expres6 satisfaccion, el

29,1% expreso¢ satisfaccion y el 0,9% expreso insatisfaccion. El 50,9% de las madres
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reportaron niveles altos de satisfaccion con los aspectos relacionados con las personas,
mientras que el 47,3% y el 1,8% de las madres reportaron satisfacciéon moderada o baja.
La satisfaccion con el medio ambiente fue 48,2% muy satisfecho, 46,4% medianamente
satisfecho y 5,5% insatisfecho.

4.4 Resultado general

Nivel de satisfaccién de las madres sobre la atencidon de enfermeria en el “consultorio de

Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud de Morales”. Setiembre 2021 a febrero 2022.

1
Tabla 4. Nivel de satisfaccion de las madres sobre la atencion de enfermeria.

Nivel de satisfaccion N° %
Bajo 30 31%
Medio 50 52%
Alto 16 17%
Total: 96 100%

Fuente: Propia de los resultados encuestados.

Interpretacion s

Tal como se puede apreciar en la tabla 4 el nivel de satisfaccion de las madres sobre la
atencion de enfermeria, es calificado como medio en un 52% como indican 50 madres de
familia, es alto en un 17% como refieren 16 madres de familia y es bajo en un 31% tal como
sefalan 30 madres encuestadas. Tales resultados se deben a que las caracteristicas
técnico cientifica, entorno y humano no son las 6ptimas durante la atencion.

Discusién

Los resultados dieron a conocer que el nivel de satisfaccion es medioen un 52% como
indican 50 madres de familia, es bajo en un 31% tal como sefialan 30 madres y es alto en
un 17% como refieren 16 madres de familia. Tales resultados se deben a que las
caracteristicas técnico cientifica, entorno humano no son las 6ptimas durante la atencion

s resultados tienen similitud con el estudio realizado por Caizambanda (2016) El 83,33%
de los usuarios cree que el trabajo del personal de enfermeria es coordinado, y el 16,67%
de los usuarios cree lo contrario. El 66,67% de los cuidadores de nifios creia que las
enfermeras eran profesionales, el 33,33% creia que el personal de enfermeria no brindaba
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los cuidados suficientes, el 56,67% acudia al médico de inmediato y el 43,33% necesitaba
tiempo para cuidar a los nifios. El 73,33% de las enfermeras hablaron con el cuidador del
nifo mientras operaban al nifo, mientras que el 26,67% de las enfermeras no hablaron
durante el trabajo. El 65% de los cuidadores elabora un plan de cuidados para cada
usuario, mientras que el 35% no elabora un plan para la realizacién de sus actividades. La
satisfaccion con la calidad de la atencién es aceptable, hay areas que requieren una mejora

inmediata, como la provision de informacion suficiente.




Se concluye lo siguiente:

CONCLUSIONES

1. La satisfaccion materna con el cuidado de enfermeria desde la perspectiva

tecnoldgica y cientifica es media en un 84%, 8% baja y 7% alta.

2. La satisfaccion materna sobre la atencion de enfermeria, seglin dimension

entorno el nivel de satisfaccion es medio en un 68%, nivel bajo en un 20% y es

alto en un 13%.

3. La satistaccion materna sobre la atencién de enfermeria, segin dimension

humana el nivel de satisfaccion es medio en un 44%, es bajo en un 36%, y es

alto en un 20%.

4. La satisfaccidn materna sobre la atencion de enfermeria es calificado como

nivel desatisfaccién medio en un 52%, bajo en un 31% y es alto en un 17%.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda lo siguiente:

1.

Realizar capacitaciones y cursos de fortalecimiento del protocolo de atencién

integral a las enfermedades prevalente de la infancia (AIEPI CLINICO vy
éOMUNITAHIA) al equipo multidisciplinario que atiende en el consultorio de
crecimiento y desarrollo, con la finalidad de mejorar la atencion de los nifios
y ninas que acuden en busca de una atencion.

El profesional de Enfermeria responsable del “Consultorio de Crecimiento y
Desarrollo”, debe gestionar la implementacién del consultorio (asignacion de
personal de enfermeﬁ materiales, equipos como balanzas, tallimetro,
formateria, y otros), para brindar una atencion de calidad y lograr la

satisfaccion de las madres.

Realizar sesiones educativas a los usuarios en la sala de espera, sobre temas
relacionados al cuidado de los nifios con la finalidad de brindar respuesta a

sus inquietudes.

Los Licenciados de enfermeria deberan implementar la captaoﬂn y el
seguimiento del nifio sano y enfermo, con la finalidad de recuperar a los nifios
con problemas o riegos de crecimiento y desarrollo a fin de contar con
resultados de impacto de las intervenciones para ello debera dejar tareas
puntuales a la madre con nifio y realizar el acompafiamiento permanente.
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ANEXO Nro. 01

Solicitud de permiso y respuesta
Solicitud de Permiso

UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN MARTIN
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Tarapoto, 26 de Abril del 2022

- ADP-

OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD BAJO MAYO
AREA DE CAPACITACION
Presente.

Yo. Jackeline Annabell del Aguila Pezo y Claudia Putpafia Cachique, Bachilleres de
Enfermeria de la Universidad Nacional de San Martin, nos encontramos realizando el
trabajo de investigacion titulado: “Nivel de satisfaccién de las madres sobre la
atencion de enfermeria en el consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Centro
de Salud de Morales. Setiembre 2021 a febrero 2022", para poder optar ¢l titulo
Profesional de Licenciada en Enfermeria. Para lo cual solicitamos autorizacion para poder
encuestar a las madres que asisten a consultar a drca de nifios por ser muestra de nuestro
trabajo de investigacion en el centro de Salud Morales.

Seguras de contar con su generoso apoyo y atencion a la presente; quedamos de Ud.

Atentamente;
) /—-./,
J e —— N f QL
ol [;;E_G-;ﬁ" SAN MaRTIN. “tJ b /A . i
CCION REGINAL DE SALLC Sam Lus -
Bach. Jackelint Annabell del Aguils Peso * .. Bach. Claudia Putpdfia Cachique
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SARC DEL FORTALECIMIENTO DF LA SORERANIA NACKOWAL *

Tramite N°0233~ 21 L 394266
Tarapoto, ¢

Sefora:

Obst. Maria Claudia Ledn Martinez.
JEFE MICRORED DE SALUD MORALES
MORALES -

ASUNTO  : BRINDAR FACILIDADES PARA INVESTIGACION
REFERENCIA : Oricio s -2022/JADP-CPC

Por medio de la presente me dirjo a Usted para saludarie cordiaimente al mismo
tiempo comunicarle que debera brindar faciidades a las Bachillerss de Enfermeria de la
Universidad Nacional de San Martin Jackedine Annabell del Aguila Pezo y Claudia Putpafia
Cachique quienes realizaran encuestas a las madres que asistan a consultar en el area nifio
para la invesfigacion fitulado “Nivel de satisfaccién de las madres sobre la atencion de
enfermeria en el Consultorio de Crecimiento y Desarvolio del Centro de Salud de Morales,
==~ Debiendo hacer llegar los resultados de la investigacion a la Red de Salud San Martin y al Centro
% de Salud de Morales como parte del compromiso asumido por la UNSM y estudiantes
i i "J
: il §

¢/ Propicia es la oportunidad, para expresarie las muestras de mi especial consideracion y estima
personal.

P
Lo
Wom s

%

Atentamente.

WL W

@
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= pad i
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“ANO DEL FORTALECIMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL”

Morales, 19 de mayo del 2022

CARTA N° 018-2022-MICRORED/MORALES

Sefioritas:

Jackeline Annabel del Aguila Pezo

Estudiante de Enfermeria - Universidad Nacional de San Martin
Tarapoto.-

Asunto : ACEPTACION PARA EJECUCION DEL PROYECTO DE INVESTIGACION.

De mi mayor consideracion:

Me es grato dirigirme a usted, para saludarlo cordialmente a nombre de la Micro Red de Salud
de Morales y a nombre propio, al mismo se da respuesta al documento sobre el OFICIO N*
1100-2022-UNSM/FCS; de fecha 05 de mayo del 2022, se da a conocer que esta jefatura en
coordinacién con la responsable de capacitacién de la Micro Red de Morales Obstra. Rosa Rios
se autoriza la aplicacién de encuestas dirigido a madres que asistan a consultar en el Area Nifio
para la investigacion NIVEL DE SATISFACCION DE LAS MADRES SOBRE LA ATENION DE
ENFERMERIA EN EL CONSULTORIO DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO DEL CENTRO DE SALUD DE
MORALES.

Cabe mencionar que el compromiso es la entrega de los resultados de esta investigacion (01
ejemplar) a la direccién del C.S de Morales,

Sin otro en particular, me suscribo de usted.

Atentamente;

i




CHOISATAN

Consentimiento Informado UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN MARTIN
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD ESCUELA PROFESIONAL DE

ENFERMERIA

Lugar y Fecha:

ANEXO Nro. 02

Por medio del presente documento acepto participar voluntariamente en el trabajo

de investigacion que lleva por titulo “Nivel de satisfaccion de las madres

sobre la atencion de enfermeria en el consultorio de Crecimiento y

Desarrollo del Centro de Salud de Morales. Setiembre 2021 a febrero

2022".

Asimismo, expreso que he sido informado que tendré que responder un

cuestionario donde la informacion vertida en el instrumento serd solo y

exclusivamente para fines de la investigacion en mencion lo cual es confidencial

yno sera usada para ningin otro proposito fuera de este estudio sin mi

consentimiento.

Firma del participante

N° DNL
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ANEXO Nro. 03
Instrumento de Investigacion UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN MARTIN
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD ESCUELA PROFESIONAL DE
ENFERMERIA

P tacic

Buenos dias, somos Bachilleres de Enfermeria de la Universidad Nacional de San
Martin, nuestros nombres son: Jackeline Annabell Del Aguila Pezo y Claudia
Putpafia Cachique, nos encontramos realizando el trabajo de investigacion titulado:
“Nivel de satisfaccion de las madres sobre la atencién de enfermeria en el
consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud de Morales.
Setiembre 2021 afebrero 2022". Paralo cual solicito su colaboracion a través una
respuesta sincera a las preguntas que a continuacion se le presentan,

expresandole que los datos son de caracter andnimo. Agradecemos
anticipadamente su participacién en el estudio.

Datos Generales
Edad

Grado de instruccion

L2
o

.
o

*
o

Estado civil

*
o

Ocupacion
N° de hijos

Religidén

L2
o

.
o

Procedencia

.
o

lIl. INSTRUCCIONES
Lea cuidadosamente los planteamientos antes de contestar.

Asegurese de contestar todos los planteamientos que se indican en el

instrumentoen caso de duda, consulte a una de las investigadoras.

Para cada item se respondera con una sala respuesta.
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3= SIEMPRE: cuando lo realiza siempre.
2= A VECES: cuando lo realiza algunas veces.

1= NUNCA: cuando nunca realiza esa actividad.

ASPECTOS AEVALUAR SIEMPRE A VECES NUNCA

2
DIMENSION TECNICO-CIENTIFICA 3 1

1. La enfermera realiza la higiene de manos antes y
después de examinar a su nifio(a).

2. La enfermera toma las medidas de peso y talla, lo
registra en el camet de CRED explicandole el estado de
salud de su nifio(a).

3. La enfermera evalla a su nifio(a) desde la cabeza
a

los pies y le brinda informacion sobre la evaluacion
realizada.

4. La enfermera realiza interconsultas a su nifio(a) y lo
deriva a: odontologia, nutricion, entre otros.

5. La enfermera evalla el desarrollo psicomotor de
sunifio(a): lenguaje, motricidad y coordinacion.

6. La enfermera educa sobre los cuidados de su nifio(a)en
el hogar sobre: alimentacion, higiene, estimulacion
temprana, limpieza y ventilacion de la casa, suefio entre
otros.

7. La enfermera realiza el registro de la atencion de
sunifio(a) en su respectiva historia clinica.

DIMENSION ENTORNO

8. El consultorio de crecimiento y desarrollo cuenta con
los materiales y equipos necesarios para una adecuada
atencion a su nifio(a).

9. Las condiciones fisicas y el ambiente del consultorio de
crecimiento y desarrollo son agradables, limpios vy
ordenados.

10. Se mantiene la privacidad durante la atencién de su
nifio(a).

11. El tiempo de espera para la atencién de su nifio(a) y
el tiempo que dura la consulta en el consultorio de
enfermeria, es adecuada.

DIMENSION HUMANA

12. La enfermera saluda y se despide de Ud. usando
nombres propios al terminar la atencion de su nifio(a).




13. La enfermera mantiene buena comunicaciéon trata
con respeto y brinda un trato amable durante la consulta
con un tono de voz adecuado.

14. La enfermera brinda una explicacion sencilla de los
procedimientos que le realiza a su nifio(a) y verifica si
Ud. comprende las recomendaciones dadas.

15. La enfermera le brinda a su nifio(a) y/o esta pendiente
de los examenes de laboratorio segun la edadque tenga:
descarte de parasitos, descarte de anemia y

Otros

16. La enfermera le brinda pautas de estimulacion
temprana segun edad de su nifio(a).

17. La enfermera anima, orienta e informa a Ud. o
acompafante para que reciba las vacunas
correspondientes segun el esquema de vacunacion y
edad de su nifio(a).

18. La enfermera brinda importancia a los problemas de
conducta que tenga o tuviera su nifo(a)

como:irritabilidad, pasividad, indiferencia.
19. La enfermera se preocupa por saber las razones de
su inasistencia a los controles de su nifio(a) y/o felicita a
Ud. por haber acudido al establecimiento de salud.

20. La enfermera esta pendiente de la seguridad de su
nifio(a) y/o tranquiliza durante la atencion.

Agradecidas por su valiosa aceptacion
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Fiabilidad del instrumento

Resumen de procesamiento de

casos
N %
Valido 30 100,0
Casos | Excluido 0 ,0
Total 30 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en
todas las variables del procedimiento.

Alfa de Cronbach

N de elementos

619 20
Mediade |Varianza de | Correlacion Crg‘:t?a?:?\ i

escalasiel |escala si el total de

elemento se [elemento se | elementos el elen;]ento

ha suprimido |ha suprimido corregida susp?im?do
[tem 1 37,0333 28,447 ,035 ,627
[tem 2 37,1000 27,817 13 ,618
ltem 3 37,5333 22,947 ,669 ,536
[tem 4 37,2667 30,616 -,266 ,654
[tem 5 37,3000 27,666 124 ,618
[tem 6 37,5667 25,978 324 ,592
[tem 7 37,0333 28,516 ,026 ,628
[tem 8 37,7333 27,168 176 ,611
[tem 9 37,4000 30,386 -,225 ,653
[tem 10 37,2333 28,323 ,040 ,628
[tem 11 37,1333 28,257 ,059 ,624
[tem 12 37,4000 21,697 A72 512
[tem 13 37,4333 22,875 ,639 ,538
[tem 14 37,6333 25,206 447 ,576
[tem 15 37,4000 22,179 ,708 524
[tem 16 37,4333 24,599 423 574
[tem 17 37,4333 29,289 -074 ,636
[tem 18 37,0000 34,000 -,588 ,702
[tem 19 37,0667 26,754 ,280 ,599
[tem 20 37,5667 24,599 418 ,575
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Datos sociodemogréficos

. .
Datos sociodemograficos Frecuencia(fi) Porcentaje(%)

(n=96)
Edad de las Madres
De 17 a 19 anos 23 24.0
De 20 a 22 arfos 42 43.8
De 22 afios a mas 31 323
Grado de instruccion de las Madres

No escolarizado 7 7.3
Primaria incompleta 11 115
Primaria completa 21 21.9
Secundaria incompleta 23 24.0
Secundaria completa 18 18.8
Superior 16 16.7

Estado civil de las Madres
Casada 21 219
Conviviente 39 40.6
Viuda 2 2.1
Divorciada 0 0.0
Soltera 34 354

Ocupacion de las Madres
Solo estudio 15 156
Trabajadora independiente 21 21.9
Trabajadora dependiente 60 62.5

Numero de hijos
Solo 1 hijo 7 7.3
De 2 a 3 hijos 59 61.5
Mas de 4 hijos 30 313
Religion de las Madres

Catolico 63 65.6
Evangélico 24 25.0
Adventista 4 4.2
Testigo de Jehova 1 1.0
Otro 4 4.2

Procedencia de las Madres
Urbano 81 84.4
Rural 15 156

Nota: Propia de los resultados encuestados.
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