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RESUMEN

Se desarrollo un estudio con el objetivo de determinar el nivel de satisfaccion del
paciente hospitalizado basado en la calidad del servicio de nutricion del Hospital
Regional 1I-2 “José Alfredo Mendoza Olavarria” — Tumbes, 2023. Se trabajé un
estudio con un enfoque cuantitativo, tipo basico y nivel descriptivo con un disefio
no experimental, transversal, prospectivo y microsociolégico; se trabajé con una
muestra de 200 pacientes hospitalizados cumpliendo con los criterios de inclusion
y exclusién a quienes se les aplico el instrumento modelo SERVPERF, el cual fue
adaptado a la realidad del presente estudio, validado por juicio de expertos y
determinando su confiabilidad mediante una prueba piloto. Los resultados fueron:
el nivel de satisfaccion basado en la calidad del servicio de nutricion segun las
dimensiones elementos tangibles y la dimension fiabilidad, fue de nivel regular y
alto. Asimismo, la satisfaccion segun las dimensiones capacidad de respuesta,
seguridad y empatia fue de nivel alto y regular. Finalmente, se lleg6 a la concluyé
que la satisfaccion basada en la calidad del servicio de nutricion en el Hospital

Regional “JAMO” fue de nivel alto y regular.

Palabras clave: calidad, satisfaccion, servicio
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ABSTRACT

A study was developed with the objective of determining the level of satisfaction of
the hospitalized patient based on the quality of the nutrition service of the Regional
Hospital II-2 “José Alfredo Mendoza Olavarria” — Tumbes, 2023. A study was carried
out with a quantitative approach, basic type and descriptive level with a non-
experimental, transversal, prospective and microsociological design; We worked
with a sample of 200 hospitalized patients meeting the inclusion and exclusion
criteria to whom the SERVPERF model instrument was applied, which was adapted
to the reality of this study, validated by expert judgment and determining its reliability
through an approval. pilot. The results were: the level of satisfaction based on the
quality of the nutrition service according to the tangible elements dimensions and
the reliability dimension, was of a regular and high level. Likewise, satisfaction
according to the dimensions of responsiveness, security and empathy was at a high
and regular level. Finally, it was concluded that satisfaction based on the quality of

the nutrition service at the “JAMO” Regional Hospital was of a high and regular level.

Keywords: satisfaction, service, quality
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. INTRODUCCION

La satisfaccion de los pacientes se considera un indicador fundamental de la
calidad de la asistencia proporcionada, por ende, la distribucion de la alimentacion
diaria a cada paciente varias veces al dia requiere el mantenimiento correcto de las
caracteristicas propias del servicio, en lo relativo a los horarios, temperaturas,
higiene, presentacion y caracteres organolépticos de cada una de las dietas. El
paciente hospitalizado en los diferentes nosocomios es sometido a tratamientos y
a procesos terapéuticos que conllevan a que la persona pueda presentar diferentes
complicaciones relacionadas a su estado de salud. Asimismo, la alimentacion que
reciben los pacientes es fundamental para el tratamiento terapéutico y la
recuperacion total de la salud. Es asi, que las unidades de nutricién y dietética
establecidas en los hospitales como parte de la atencibn médica, son las
encargadas de gestionar y administrar la dieta de los pacientes hospitalizados y
deben asegurarse de brindar una atencion de calidad que permita mantener

satisfecho al paciente y ofrezca una terapia nutricional efectiva.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), mediante su pagina oficial en el afio
2022, manifestd que si se brinda un servicio de salud de calidad las personas
mostraran resultados positivos y anhelados en su tratamiento. Asimismo, la OMS
indica que los conocimientos de los profesionales basados en la ciencia son
fundamental para poder alcanzar una cobertura sanitaria a nivel global. Y, a medida
gue las naciones se integren al compromiso de lograr una mejora de salud para
todos, es exigente considerar que la calidad de atencion y los servicios de salud
deben actuar en conjunto!. En el mismo contexto, la OMS sefial6 en el 2019 que la

seguridad del paciente es esencial para ofertar servicios de salud esenciales y de

calidad. De hecho, existe una clara aprobacion en todo el mundo en el sentido de
gue los servicios de salud de calidad incumben ser eficientes, seguros y centrados
en las personas. Para beneficiarse efectivamente de un cuidado médico de calidad,
los servicios de salud deben ofrecerse de manera oportuna, equitativa, integrada y

eficiente?.
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En la misma linea, la revista de Nutricion Hospitalaria en el afio 2019 ha
documentado que en las tres ultimas décadas la prevalencia de desnutricion en
pacientes hospitalizados a incrementando de 19% hasta un 80% de enfermosS.
También se encontrd que aproximadamente entre 15 y 20 pacientes hospitalizados
en Brasil ya estan desnutridos debido a pérdidas relacionadas con condiciones
subyacentes, condiciones socioecondmicas inestables y un sistema de salud mal
equipado para atenderlos. Por lo tanto, los procesos inadecuados de deteccion y
evaluacion, asi como las intervenciones nutricionales inadecuadas, contribuyen a

malos resultados de salud®.

Consiguiendo con el estudio, segun los estandares clinicos, un proveedor de
atenciéon médica (IPS) debe brindar a los pacientes hospitalizados las comidas
mientras estan hospitalizados. Histéricamente, las percepciones de los pacientes
sobre la nutricion hospitalaria han sido subdptimas, especialmente en términos de
juicios hedonistas, a pesar de los esfuerzos por mantener el rigor técnico. Para los
usuarios de hospitales, las percepciones de la calidad de los alimentos entregados
se centran en la apariencia y la cantidad, en orden de importancia, y luego evalian
atributos sensoriales como el gusto y el olfato. Al mismo tiempo, también se mide
la atencion del personal y de las vajillas donde se sirven los alimentos para su
consumo. Por ello, para alcanzar los objetivos generales de satisfaccion del
paciente sobre la calidad del proceso, la alimentacion hospitalaria ha desarrollado
nuevas tecnologias para garantizar que este ingrediente cumpla con los niveles de
satisfaccion exigidos por los estandares de acreditacion del sector sanitario para su

aceptaciéon y consumo, estandares que han sido reevaluados para su instalacion®.

En Perq, el Ministerio de Salud (MINSA) establece normas técnicas sanitarias para
las entidades que prestan servicios de salud nutricional y dietética, estableciendo
gue es la unidad basica para la prestacion de servicios médicos, compuesta por un
conjunto de recursos humanos, fisicos y técnicos que desarrollan capacidades
homogéneas y la prestacion de servicios médicos especificos que se relacionan
directamente con la complejidad del establecimiento médico configurado. De igual
forma, los establecimientos de atencién de salud de segundo y tercer nivel deben
estar equipados con UPSS de nutricion y dietética, ya sea que presten el servicio

directamente o en su totalidad o en parte por un tercero. En el caso de la
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subcontratacion, las instituciones de salud no quedan exentas de la obligacién de
brindar la infraestructura y los requisitos logisticos adecuados para brindar servicios

adecuados dentro de sus instalaciones®.

Asimismo, segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) en el afio
2022, el Perua registro 495 512 mil mujeres hospitalizadas y 178934 varones
hospitalizados, por diferentes causas que no estaban relacionadas al covid-197. Sin
embargo, no se observan estudios estadisticos a nivel del estado peruano que
evidencien la calidad de la atencién nutricional que refleje un adecuado nivel de
satisfaccion de los pacientes sobre las dietas que reciben en su estancia

hospitalaria’.

En ese contexto, el Hospital Regional de Tumbes “José Alfredo Mendoza Olavarria”
(JAMO) es un nosocomio de segundo nivel de atencion y cuenta con una Unidad
Productora de Nutricion y Dietética que tiene la funcién de brindar el soporte
nutricional correspondiente a los pacientes. Sin embargo, no se evidencia a nivel
de la region un estudio que se alla enfocado en conocer cudl es la realidad existente
dentro de este nosocomio con la calidad de servicio nutricional que se le brinda al
paciente hospitalizado. Ante ello, el estudio se enfocé en medir la calidad del
servicio nutricional en el Hospital JAMO, por medio de la satisfaccién de los
pacientes hospitalizados en este nosocomio del estado peruano, ubicado en la
region de Tumbes. Conllevando al estudio a plantearse la siguiente interrogante:
¢, Cual es el nivel de satisfaccion del paciente hospitalizado basado en la calidad del

servicio de nutricién del Hospital José Alfredo Mendoza Olavarria, Tumbes 2023?

Seguidamente, el estudio se justifico a nivel tedrico, informando a la comunidad
cientifica, cual es la calidad de servicio nutricional que reciben los personas en el
Hospital Regional 1I-2 José Alfredo Mendoza Olavarria de Tumbes, mediante la
evaluacion de la satisfaccion de los pacientes. Asimismo, se confrontara la
presentacion de una realidad que diferentes instituciones publicas encargadas de
velar por la calidad de servicio asistencial que reciben los pacientes en la region de

Tumbes, tengan una nocién que la probleméatica que se suscita.

A nivel practico, se evidencia informacién valida mediante la aplicaciéon de

herramientas aprobadas y reconocidas por la comunidad cientifica en otros
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entornos hospitalarios, para que los resultados obtengan informacién confiable en
su totalidad y profundizar en el problema. Se pueden realizar pruebas a los usuarios
del hospital y la instalacion puede tomar las medidas necesarias segun los
resultados. De esta manera, no solo se aportaran resultados, sino que también se
efectuaran recomendaciones para evaluacion por parte de los funcionarios del

hospital, con base en nuestra discusién y revision del estudio.

Los objetivos planteados en el estudio fueron los siguientes: determinar el nivel de
satisfaccion del paciente hospitalizado basado en la calidad del servicio de nutricién
del Hospital Regional 11-2 “José Alfredo Mendoza Olavarria “. -Tumbes, 2023.
Asimismo, los objetivos especificos establecidos fueron: conocer la satisfaccion de
los pacientes segun los elementos tangibles del servicio de nutricion del Hospital
Regional II-2 JAMO, Tumbes, 2023; determinar la satisfaccion de los pacientes
segun la Fiabilidad del servicio de nutricion del Hospital Regional 1I-2, “JAMO”
Tumbes, 2023; conocer la satisfaccion de los pacientes segun la capacidad de
respuesta del servicio de nutricion del Hospital Regional 11-2 “JAMO” Tumbes, 2023;
identificar la satisfaccion de los pacientes segun la seguridad del servicio de
nutricion del Hospital Regional II-2 “JAMO” Tumbes, 2023; conocer la satisfaccion
de los pacientes segun la empatia del servicio de nutricion del Hospital Regional II-
2 “JAMO “Tumbes, 2023.

18



[I. ESTADO DEL ARTE

2.1 Bases teodricas - cientificas

Satisfaccion significa que las pretensiones se cumplen, por ende, alcanzar la
satisfaccion es la complacencia de las necesidades o deseos de un individuo o
grupo de personas. El significado de estos dos términos nos dice que nuestra
esencia u ontologia es satisfacer las necesidades de nuestros usuarios a través
de mediciones estadisticas o mateméticas. Por lo tanto, los profesionales de la
informacion siempre estan interesados en medir la satisfaccién del usuario no sélo

a nivel individual, sino también a nivel escolar®.

Por otro lado, Delgado et al®., sefialan que la satisfaccion se basa en juicios
subjetivos y personales y solo puede considerarse valida si es percibida por el
sujeto. Al hacerlo, es importante evaluar la satisfaccion periddicamente para
conocer las respuestas emocionales de los usuarios a la atencién médica, lo que
sugiere que la satisfaccion es un indicador confiable de calidad. En el mismo
sentido, el usuario es alguien que utiliza un lugar determinado para una funcion
particular, y se supone que el usuario necesita asegurarse de que lo que esta
haciendo tiene un propésito l6gico y preciso. porque lo necesita. En salud, los
usuarios son las entidades que participan en los servicios de los profesionales

médicos a través de tratamientos e intervenciones.

Redhead?'?, sefialan que la satisfaccion del usuario puede considerarse relevante
porque se puede comparar un plan de salud con otro y evaluar su calidad. Esto le
permite determinar qué elementos o areas de su servicio deben cambiarse para
satisfacer a sus beneficiarios. La satisfaccion se basa en el contenido de la
atencion médica recibida, por lo que se puede decir que es un indicador de la
calidad de la atencion médica que se recibe. y evaluar las mejoras de salud

deseadas.

Por otro lado, no se puede negar que las necesidades de los usuarios difieren de

persona a persona, y el alto nivel de atencién, confiabilidad y aceptacion de los

19



servicios meédicos ha despertado un gran interés por parte de los profesionales de

la salud y de todo el personal involucrado en la atencién?'?.

En el mismo sentido, Izaguerri, et al'?. Entienden que la satisfaccién del paciente
esta directamente relacionada con la satisfaccion de sus necesidades y deseos a
través de los servicios de atencion médica brindados, el precio, el proveedor, la
estructura promocional, la dotacion de personal, la evidencia fisica 0 ambiental y
el proceso de prestacion del servicio. Los administradores de centros de atencién
médica deben comprender la precision de la calidad de la experiencia brindada a
medida que la satisfaccion del paciente cambia con el tiempo debido a influencias

ambientales y alcanza niveles de satisfaccién cada vez mas altos.

En relacion con las consideraciones antes mencionadas, las calificaciones de
satisfaccion de los usuarios forman un conjunto de opiniones sobre la calidad de
la atencion recibida y sirven como una estrategia mediante la cual las respectivas
instituciones de salud pueden obtener informacion para beneficiarse de un mayor
desarrollo de los servicios de salud, es una medida aceptada por diversas
instituciones médicas publicas y privadas. Ese servicio. Uno de los primeros
problemas para poder medir la calidad en términos de satisfaccion de los usuarios
reside en el concepto de instalaciones, que tiene un origen subjetivo y contextual.
En este sentido, muchos investigadores coinciden en que la satisfaccion es un
fendmeno que surge de los habitos culturales de diferentes entornos sociales y

por tanto tiene diferentes perspectivas?'s.

La satisfaccién con la atencion sanitaria esta influenciada por el grado en que las
acciones de los profesionales sanitarios cumplen con las expectativas de los
pacientes. De manera similar, la calidad de la atencién es un concepto que
depende de caracteristicas del usuario como edad, género, nivel educativo,
estatus socioecondémico y diversas condiciones de salud, y las percepciones

varian a medida que la situacién del paciente empeora o mejora*?,

Briones o. afirma que*: actualmente, se han propuesto dos criterios respecto a la
satisfaccion de los usuarios con los servicios de salud: cualitativo y cuantitativo. En
este sentido, el primer sistema permite crear un sistema de evaluacion precisa de

la satisfaccion del paciente a través de un cuestionario general que es auto
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cumplimentado y administrado por el director de la investigacion al realizar una
encuesta de satisfaccion del paciente. Por otro lado, aunque el segundo criterio es
inconveniente debido al alcance limitado de las preguntas formuladas, se ha
establecido mediante el uso de un cuestionario valido y fiable, y es adecuado para

su uso en diversas.

Asi, existen mecanismos que se han desarrollado internamente entre diferentes
instituciones de salud, y cuyo disefio incluye dibujos de otras herramientas
encontradas de forma estandarizada, como es el caso del publicado SERVQUAL,
se demuestra que la pregunta es adoptada. modelo. Introducida por primera vez en
1988 y desde entonces modificada y adaptada para satisfacer las diferentes
necesidades de los investigadores segun el entorno de aplicacion, esta técnica es
atil para determinar la calidad de los servicios investigando la satisfaccion del

paciente®®.

Otro instrumento para evaluar la satisfaccion del usuario es SERVPERF,
establecido por Cronin y Taylor en 1992. So6lo evalta las percepciones de los
usuarios, a diferencia de SERVQUAL, que considera tanto las expectativas como

las percepciones?’®.

El instrumento SERVPERF tiene importantes ventajas sobre el instrumento
SERVQUAL porque evalia directamente la calidad del servicio basandose en

percepciones de cinco dimensiones, sin tener en cuenta las expectativas:

La Fiabilidad en los campos de la psicologia, la pedagogia y los estudios sociales
€S una caracteristica psicométrica que se refiere a la consistencia y estabilidad de
los resultados obtenidos en un proceso en curso. Sin embargo, las encuestas de
satisfaccion de los usuarios definen la confiabilidad como equivalente al
desemperio del personal, por lo que pueden reconocer competencias y experiencia.
La fiabilidad, en su sentido mas amplio, significa que el servicio cumple con las
promesas y acuerdos relacionados con la entrega, los requisitos del servicio, la

resolucion de problemas y los precios?®.

La capacidad de respuesta, esto significa que la capacidad de respuesta al entorno
estd relacionada con las acciones realizadas en base a los conocimientos

adquiridos y las habilidades desarrolladas. Esto permite a las organizaciones
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comprender y tomar acciones efectivas relacionadas con el rendimiento, la
velocidad y la alineacién de la implementacion y ejecucion. Revision periddica de

las medidas.

En referencia a la medida de la satisfaccién del usuario en salud, tiene correlacién
con el numero de pacientes que se atienden y con los turnos que estos esperan
para ser atendidos, el nivel de interés en la atencién y la muestra de entusiasmo

con el fin de ayudar al usuario®*.

La seguridad, en salud se define como la disciplina que se encarga de la prevencion
de contusiones y enfermedades originadas por los contextos de trabajo y el amparo
y desarrollo de la salud de los trabajadores. Asi, el estudio de la satisfaccion esta
vinculado con las capacidades que se desarrollan por el personal y que se reflejan
en la familiaridad que muestra el personal médico a los usuarios. El usuario coloca
en manos de la organizacion sus dificultades y siente la conviccion de que seran
resueltos de la mejor forma posible, implicando credibilidad, integridad vy
honestidad?*®.

Empatia, se define como el cuidado escrupuloso y especifico donde la organizacion
le ofrece y brinda a sus clientes una prestacion personalizada, pretendiendo
sentirse sustanciales comprendidos para las empresas acreedoras del servicio. La
organizacion cuando se acarrea bajo esta dimensién requiere desenrollar una
fuerte responsabilidad con el cliente conociendo al detalle sus caracteristicas y sus
especiales requerimientos; por lo que, en el sector salud se establece como aquella
capacidad de poder entender tanto las emociones de los pacientes como sus
perspectivas, relacionandose con la capacidad y la voluntad de pensar, ademas de
comprender su situacion desde la perspectiva de los demas y exigir brindar

atencién y comunicaciéon personalizada adecuada®’.

Los aspectos tangibles, son las partes percibidas de la prestacién del servicio,
definidas como tangibles como aspectos de la infraestructura fisica, el equipo, el
personal y los materiales de comunicacidn que estan representados fisica o
pictéricamente en el servicio y que permiten a los usuarios evaluar la calidad

utilizada.
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Es habitual que las empresas de servicios utilicen activos tangibles para mejorar su
imagen y garantizar la continuidad y calidad de la sefial a los clientes. La mayoria
de las empresas combinan activos fisicos con otros aspectos para desarrollar su
estrategia de calidad. Las organizaciones que no se centran en elementos
especificos de su estrategia empresarial pueden socavar o incluso destruir otras

estrategias para mejorar la calidad del servicio*®.

El estado peruano con la finalidad de mantener una atencidon Optica a sus
establecimientos de salud implementé un sistema de gestion de calidad, dentro de
este esquema podemos encontrar el item de calidad de servicio el cual divide en
politicas de calidad que debe cumplir todos los establecimientos a lo largo del
territorio nacional, de acuerdo a la finalidad de esta investigacién solo hablaremos
de dos politicas que rodean el interés de la calidad de servicio'®.

Primera politica de calidad de atencién: La poblacion peruana goza de un sistema
de atencion segura, efectiva, oportuna, equitativa e integral; informada, consentida,
que tiene como finalidad brindarles atencién de calidad y seguridad, respetando sus
derechos e integridad del paciente en todo momento desde su llegada al
establecimiento hasta su salida del mismo, asi mismo como el respeto a la cultura

de la comunidad?°,

Segunda Politica: Se basa en cumplir las normas y estdndares de infraestructura
que ya fueron mencionadas en dicha investigacion, asi mismo como el
equipamiento, el aprovisionamiento de los servicios e insumos, efectuar los
procesos y resultados de la atencién de acuerdo a la autoridad sanitaria o la

organizacion responsable?!.

Uno de los requisitos para tener un buen nivel de atencion y calidad, es el ambiente
donde se realizara el servicio, cumplir con las instalaciones, equipos adecuados
para la elaboracion de alimentos y atencién de los pacientes es indispensable, las
condiciones mininas deben ser cumplidas en los hospitales o establecimientos de

salud que tengan habilitado el servicio de nutricién??.

Segun el Reglamento de departamentos de Nutricion y Dietética del Ministerio de
Salud determina que el equipamiento de acuerdo a los requerimientos del

establecimiento y nivel de atencion, por ellos se establece que el equipamiento
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sectorizado debe tener una distribucion de base en 4 sectores?3:

1) Sector Técnico: “de acuerdo a la zona de trabajo se realiza una estructura para
satisfacer la necesidad, el control y calidad del servicio, aqui mismo tenemos

subdivisiones”.

Zona de control y recepcion de materia prima e insumos: “Esta zona se utilizara
para la recepciéon de los productos asi mismo para evidencia su calidad y tener un
control del mismo por ello es importante que cuente con un muelle de carga y
descarga para los suministros, control de suministros, almacén de productor no
perecibles y un almacén de productos perecibles, estd de mas recalcar que

aquellos espacios deben ser utilizados solo para los objetivos determinados”*.

Areas de produccion de comidas y alimentos terapéuticos: Tenga en cuenta que la
subzona de preparacién de alimentos requiere cinco areas especificas; “area de
preparacion de carnes, area de preparacion de verduras, area de preparacion de
pescado, area de preparacion de alimentos frios y area de preparacién de alimentos
especiales. Otra subzona se encarga del servicio y distribucion de alimentos ya
preparados. Por lo tanto, se requiere un area de distribucion de alimentos y un area
de distribucion de alimentos circundante, luego existen dos subzonas, una
encargada de la limpieza y otra de limpieza y almacenamiento de los carros

térmicos que transportan los alimentos”.

Zona de central de férmulas enterales (CEF) y Lacteas: En esta zona
encontraremos tres subzonas determinadas, la primera es utilizada para la
recepcion, almacenamiento y sanitizado de insumos, la siguiente es la sub zona de

exclusa o filtro sanitario y finalmente la sub zona de produccion y distribucion.
“Zona de coordinacion del Tratamiento Nutrioterapeutico y Dietoterapia”.

Zona de atencién de Nutricion Integral en donde encontramos los consultorios de

nutricion para adulto y otro para nifios.

2) Sector de soporte operativo: Encontramos dos espacios que tiene finalidades
determinadas, uno es el cuarto de limpieza y el otro el cuarto o almacén de depdsito

de residuos.
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3) Sector administrativo: Albergan las oficinas de jefatura de la UPSS.

4) Sector de personal: “Este sector es neto para el personal de salud, como el
vestuario, SSHH, comedor central del personal y el comedor central del personal
de la UPSS"%,

Bioseguridad, se define como el conjunto de normas de medidas tomadas, con la
finalidad de eliminar o mermar los riesgos para el personal, la poblacién,
comunidad, pacientes y el medio ambiente, riesgos que puede ser producidos por
agentes patolégicos, infecciosos, fisicos, quimicos y/o mecanicos?.

La medidas de bioseguridad establecidas para el desarrollo y calidad de los
servicios de nutricién a lo largo de nuestro territorio peruano deben incluir que el
personal de la UPSS de nutricion y dietética, cada afio debe realizarse evaluaciones
médicas, para la deteccion de enfermedades mentales, se le realizara un examen
parasitologico, serologico y radiografias de térax, asi mismos todo personal que
tenga contacto con los alimentos que se proporciona a los pacientes debe tener su

carnet de sanidad vigente.

Ahora especificamente en el servicio de nutricién a lo que refiere bioseguridad de
los alimentos debemos tener en cuenta tres puntos importantes, la calidad del
alimento, su almacenamiento y su distribucion, para que estos puntos sean
desarrollados con éxitos se debe implementar un programa y politicas que definan
los objetivos y las responsabilidades, en este caso hablamos de la transformacion
de alimento por ello se debe tener en cuenta el manejo del productos y sus
especificaciones de almacenamiento con la finalidad de asegurarse que estan
proporcionan productos que cumplen con los requisitos de calidad, seguridad

dentro de las normas legales?®.

La importancia de la bioseguridad en los alimentos elimina el riesgo de una brote
de Enfermedades transmitidas por alimentos (ETA) el cual se define como un
incidente en el mal manejo o contaminacion de un alimento causando después de
su ingesta una enfermedad producida por el mismo alimento, es decir que al realizar
un examen epidemiolégicos todo apunta que el origen de la enfermedad es el
alimento en cuestion, por ello esta bioseguridad intenta mermar la incidencia de las

ETA , proporcionando un alimento mas seguro, basandose en la investigacion, la
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educacioén y manejo, se debe tener en cuenta que no todo sistema de calidad es
perfecto pero a través de la bioseguridad alimentario hay un proceso de mejora en

el suministro continuo de los alimentos en los hospitales??.
Recursos humanos

Segun la OMS, esto incluye a todas las personas que toman medidas para mejorar
su salud. Se trata de personas de diferentes profesiones, formadas y que trabajan
en el sector sanitario. Pertenecen a diferentes categorias de formacion y trabajo
sobre entornos y situaciones. Este grupo incluye personas que son voluntarias o
reciben una remuneracion, ya sea a tiempo parcial o completo. Es importante
destacar que son parte de un equipo multidisciplinario que trabaja para mejorar y

gestionar la salud?’.

El servicio de nutricion debe contar como recursos humanos a nutricionistas,
cocinero o chef junto con sus ayudantes de cocina, almacenero y el personal de

limpieza.

En lo que respecta al nutricionista debe tener el grado o licenciatura en nutricion
asi mismo como contar con cursos capacitaciones en el area de alimentacion,
bioseguridad y administracion de recursos humanos, conocimientos de control de
calidad de alimentos, ser proactivo, capacidad para resolver problemas, trabajo en
equipo y empatia, sus funciones y responsabilidades varian de acuerdo al area
entre ellas esta la “unidad Central de Produccion de regimenes y formulas
especiales”, “unidad de Tratamiento Nutrioterapéutica y dieto terapia”, “unidad de
Nutricién Integral”, por ende casa establecimiento de salud determina segun la

complejidad y demanda del establecimiento la cantidad de este personal®3.
Se recomienda contar como minimo:

e “01 licenciado(a) en Nutricion, responsable de la UPSS de Nutricion y Dietética.
01 licenciado(a) en Nutricion responsable por cada unidad de la UPSS”.

¢ “Licenciados(as) en Nutricion en cantidad segun estandares de atencion.

e Personal técnico capacitado en la preparacion de alimentos y los procedimientos

afines”.
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e “Personal administrativo de apoyo”.

Segln Minsa? de acuerdo a las unidades de atenciéon se recomienda los siguientes

recursos humanos:

1. Unidad Central de Produccién de regimenes y férmulas especiales se debe
contar con un licenciado en nutricion el cual planifica los regimenes por cada 40
camas hospitalarias, un licenciado de Nutricion supervisor de la produccion de
regimenes por cada 40 camas, un licenciado en Nutricion supervisor de la
distribucion de regimenes por cada 40 camas hospitalarias por dltimo 14 técnicos

y/o auxiliares por cada 100 cada hospitalarias.

2. “Unidad de Tratamiento de Nutrioterapéutica y dieto terapia”: en este caso, para
pacientes adultos, debera haber un licenciado en nutricion por turno para atender
a 40 pacientes internados y un licenciado en nutricién por turno para atender a 15

pacientes internados en unidad de cuidados intensivos.

3. Unidad de Nutricién Integral: se denominan consultorio de nutricion necesitan
asegurar recursos humanos de acuerdo con el nivel y la demanda de la institucion

médica.

2.2 Antecedentes

A nivel internacional, Lech6n?8, et al. Realizaron una tesis en Ecuador en el afio
2019 con el objetivo de determinar el nivel de satisfaccion con la alimentacion de
los pacientes internados en el Servicio de “Nutricion y Dietética del Hospital San
Vicente de Paul (HSVP)” de Ibarra en el afio 2018. Fue un estudio descriptivo
transversal de 200 pacientes, en el que se utilizdé un cuestionario de satisfaccion
del paciente del servicio de alimentacién hospitalaria de agudos y también se
recogieron datos sociodemogréficos y hospitalarios. El 61,5% eran mujeres. Edad
46,5 + 12,1 afios. Hospitalizacién en un 82,5% durante 1 semana. El 56,5% estaba
recibiendo dieta terapéutica y el 82% no recibio informacion previa sobre el tipo de
dieta. 88% de encuestados calificaron el servicio de alimentacion y distribucion
como muy bueno o bueno, asi como también se evalué el sabor de los alimentos
(85%), variedad (83%), preparacion y presentacion (87%) y temperatura (76%). El
horario (71,5%), la cantidad (72%) y la comida (82,5%) fueron muy buenos. El
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sabor, la variedad, la presentacion, la temperatura y la cantidad se asociaron
significativamente con las calificaciones finales de la comida y el servicio (p y 0,05),
pero el tipo de comida (p = 0,197) y la ocupacion (p = 0,071) no estuvieron
relacionados. Se concluye que durante el periodo de estudio la satisfaccion de los
pacientes internados con las comidas brindadas por el servicio de nutricion del
HSVP fue muy buena y buena, pero que se debe mejorar la planificacién de las

comidas.

Arellano y Acosta?®, realizd un estudio en el “Hospital de Especialidades Eugenio
Espejo de Ecuador” de abril a julio de 2018 con el objetivo de evaluar el desperdicio
de alimentos y sus causas. Realizaron un estudio observacional, descriptivo,
cuantitativo y transversal sobre una muestra de 416 poblacion y 300 pacientes
hospitalizados. Se realiz6 un estudio en el que se ponderaron los residuos de
alimentos de desayunos y almuerzos, excluidas las unidades de cuidados
intensivos, durante un periodo de un mes. Los resultados obtenidos mostraron que
la cantidad de desperdicio de alimentos por mes fue de 1266,78 kg y la mayor
cantidad de desperdicio por paciente (0,30 kg) se generé en neurologia. La
satisfaccion general fue normal con un 62%. Se concluyé que los siguientes
factores estaban asociados con el nivel de desperdicio de alimentos: duracién de
la estancia hospitalaria, comprension de los tipos de alimentos, grado de apetito,
horarios de las comidas, tipos de alimentos, caracteristicas sensoriales, volumen
de alimentos, olor desagradable del hospital. Un lugar para la hosteleria y

preparacion de alimentos.

A nivel nacional, Garcia3® en el afio 2021, realizdé un estudio en el “Hospital de
Apoyo de Cajabamba” cuyo objetivo era examinar la relacién entre la calidad del
suministro de alimentos y la satisfaccion de los pacientes hospitalizados durante la
pandemia de COVID-19. El estudio fue un disefio descriptivo, correlacional y
transversal e incluyé una muestra de 60 pacientes hospitalizados en una variedad
de servicios hospitalarios. Se realiz6 una encuesta sobre la calidad del suministro
de alimentos y la satisfaccion de los pacientes. Como resultado, la calidad del
suministro de alimentos fue buena (85%) y el 85% de los pacientes quedaron
satisfechos. Los pacientes quedaron satisfechos con la fiabilidad, que alcanzé el
84,97%, seguridad el 84,97%, tangibilidad 85,97%, empatia 85%. Por lo tanto, se
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concluyd que existe una relacion significativa entre la calidad del suministro de

alimentos y la satisfaccidén de los pacientes hospitalizados.

Ciurlizza®!, ejecuto un estudio en el afio 2019 en el “Hospital Regional de
Lambayeque” con el objetivo de determinar el impacto de las estrategias para
perfeccionar las practicas dietéticas y nutricionales de los pacientes hospitalizados.
La metodologia utilizada es un disefio de intervencion experimental de contraste.
Se selecciond una muestra de 40 pacientes. Se utilizd una técnica de entrevista
estructurada para revelar el propdésito del estudio, el formulario y las instrucciones
del cuestionario, y para determinar las practicas dietéticas y nutricionales.
Instrumento: Cuestionario de dos partes. La primera parte trata sobre los datos de
los pacientes y las practicas nutricionales (nivel de aceptacion), y la segunda parte
trata sobre las practicas nutricionales. Luego se hicieron las modificaciones
apropiadas y se volvio a aplicar el equipo. Respecto a los métodos de alimentacion
se identificaron temperatura, horario, preferencia, cantidad y caracteristicas
sensoriales. Respecto a las practicas de nutricion de los pacientes internados en el
Hospital Regional de Lambayeque durante el afio 2019, se observaron:
nomenclatura de alimentos, peso, talla, tabla de crecimiento del paciente, uso
prolongado de glucosa y suero salino como unico método nutricional, infusiones,
uso continuo de pruebas diagnésticas, ayuno, control del volumen de la nutricion
enteral, desconocimiento de la composicion exacta de los alimentos suministrados,
aumento de los requerimientos nutricionales por traumatismos, cirugias, sepsis,
guimioterapia, radioterapia, rehabilitacion fisica, intervencion nutricional e inicio

oportuno de la pérdida dentaria, modificacién dietética.

Agular?*, Efectud una tesis en el afio 2019 con el objetivo de determinar el nivel de
satisfaccion global en funcion de la calidad percibida de los pacientes internados
atendidos en los servicios de nutricion de las clinicas de la provincia de Lima norte
en el afno 2019. Estudio descriptivo, observacional, de disefio transversal y
prospectivo para determinar la satisfaccion de los usuarios con la calidad percibida
mediante la herramienta SERVPERF. El instrumento SERVPERF distribuye cinco
dimensiones de calidad: tangibles, confiabilidad, capacidad de respuesta,
seguridad y empatia. Estos se miden mediante una escala Likert de 7 puntos. El

muestreo se bas6 en conveniencia e incluyd 75 pacientes hospitalizados, 58,7%
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mujeres, 41,3% hombres, 68,0% pacientes de larga duracion y 82,7% con seguro
médico. resultado. La satisfaccion de los usuarios hospitalarios de la Clinica Lima
Norte fue del 87,4% segun la calidad percibida. En cuanto a las cinco dimensiones,
independientemente de la calidad percibida, el elemento material obtuvo la
calificacion mas alta con un 92,8 "muy satisfactorio”, seqguido de los aspectos de
confiabilidad y seguridad con un 90,85% y un 90,0% "muy satisfactorio”, se puede
ver que es bueno. Por otro lado, la dimension capacidad de respuesta recibié una
calificacion alta de 84,57% y la dimension empatia recibié una calificacién
moderada de 78,85% de satisfaccion. Diploma. La satisfacciéon general con los
servicios de nutricion fue alta, con una tasa de acuerdo del 87,4% entre los usuarios

del hospital.

Quispe®?, realizd un estudio en 2018 en el “Hospital Departamental de
Huancavelica” que tuvo como objetivo determinar la relacion entre la calidad de la
dieta y la satisfaccion del paciente. Una muestra no probabilistica de 44 pacientes
recibi6 servicios de alimentacion. La técnica de recogida de datos utilizada fue un
cuestionario instrumentado de calidad y satisfaccion, y el instrumento de medicion
se baso en la escala de Liker. Para la estadistica descriptiva se utilizaron tablas de
frecuencia simple y doble, graficos de barras y graficos apilados. En la parte de
inferencia se utilizd el estadistico de correlacion 'r' de Pearson y finalmente el
esquema clasico de Karl Pearson para probar la significancia de la hipotesis de
investigacion utilizando el estadistico 't' de Student. Los principales resultados
fueron que en el aflo 2018 en el Hospital Regional de Huancavelica la calidad del
catering tuvo una relacién positiva y significativa con la satisfaccién del paciente.
La correlacion identificada es 0,811, la cual se clasifica como correlacion positiva

significativa y la probabilidad asociada es P(t>8)=0,0.

A nivel local, no se encontraron estudios que antecedan en la region de Tumbes,
enfocados en estudiar la variable satisfaccion en el ambito del servicio de nutricion
a nivel hospitalario. Por ende, los resultados que se alcancen en el presente
estudio, permitiran conocer una realidad poco conocida en la comunidad

tumbesina.
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[Il. MATERIALES Y METODOS

3.1.Tipo de estudio

Se trabajo un estudio de enfoque cuantitativo, tipo basico y nivel descriptivo, en
base a que se aportaran resultados numéricos que se expresaran estadisticamente
y se observa la variable en estudio.

3.2.Disefio de investigacion

El estudio trabaj6é un disefio no experimental, transversal, prospectivo y
microsociolégico.

La representacién del disefio de la investigacién es la siguiente:

Donde:
M = Muestra.
O = Observacion de la muestra.

3.3.Poblacién, muestra, muestreo

3.3.1. Poblacién

Segun el registro mensual de pacientes atendidos por el servicio de nutricion en el
mes de agosto del 2023, se registraron 420 pacientes hospitalizados que
recibieron dietas.

3.3.2. Muestra

Segun férmula estadistica para muestras finitas a fin de obtener las unidades

muéstrales en el que N considera la poblacién objetivo de 420.
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3.3.3.

. NZ? p.q
e2(N-1)+Z2p.q

Dénde:

N = Poblacién

= muestra

p = Proporcion de personas con el fendmeno a estudiar. (0.05)

g = Proporcion de personas sin el fenébmeno a estudiar. (0.95)

Za = Desviacion normal de la muestra al nivel de error aceptado a=0.05=1.96
e = precision de la muestra. (5%)

Reemplazando datos se obtuvo: 200 unidades muéstrales.

Muestreo

La muestra se constituyé segun un muestreo probabilistico aleatorio simple,

considerando la poblaciéon muestral total.

3.3.4.

v

3.3.5.

Criterios de inclusion:

Pacientes de ambos sexos, mayores de 18 afios de edad, hospitalizados en

el Hospital Regional 11-2, Tumbes.

Pacientes con mas de 3 dias hospitalizados en el Hospital Regional II-2,

Tumbes.

Pacientes hospitalizados en el Hospital Regional II-2, Tumbes, que firmen el
consentimiento informado para la aceptacion de su participacion en el

estudio.
Criterios de exclusion:

Pacientes de ambos sexos, menores de 18 afios de edad, hospitalizados en
el Hospital JAMO 1I-2, Tumbes.

Pacientes con menos de 3 dias hospitalizados en el Hospital JAMO 11-2,
Tumbes.
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v" Pacientes con intervenciones médicas ambulatorioso de consultorio externo.

v' Pacientes hospitalizados en el Hospital JAMO 1I-2, Tumbes, que no firmen

el consentimiento informado.

v Pacientes que tienen mas de 3 dias de hospitalizacion sin dieta programada
(NPO).

v' Pacientes del servicio de pediatria.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

3.4.1. Técnica: Entrevista.
Instrumento: Cuestionario SERVPERF.

Este modelo fue formulado por Croniny Taylor (1992), desarrollaron un instrumento
gue mide unicamente las percepciones de los usuarios llamado SERVPERF. El
instrumento SERVPEREF tiene importantes ventajas evalla directamente la calidad

del servicio basandose en percepciones en cinco dimensiones:
Las cinco dimensiones de la calidad constan de las siguientes 22 preguntas:

a) Dimension tangible (Preguntas 1-4), b) Dimension de fiabilidad (Preguntas 5-9),
c) Dimension de capacidad de respuesta (Preguntas 10-13), d) Dimensiéon de

seguridad (Preguntas 14-17) y e) Dimensiones de empatia (Preguntas 18-22).

Estos se miden mediante una escala Likert de 7 puntos. De manera similar, se
enfatiza que esta herramienta se adapta a las realidades de las variables y
poblaciones estudiadas, con el fin de mantener estandares confiables a nivel
cientifico para los resultados de este estudio. Es por eso que esta herramienta esta
probada y validada, posteriormente se determinara su confiabilidad.

La escala de respuestas se tuvo el siguiente consenso: “Totalmente de acuerdo: 7,
Muy de acuerdo: 6; Algo de acuerdo: 5; Normal: 4; Algo en desacuerdo: 3; Muy en

desacuerdo: 2; Totalmente desacuerdo: 1”.

Niveles calificacion: bajo, regular, alto.
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Baremos de calificacion

Variable/ Niveles Bajo Regular Alto
Satisfaccion 22 - 66 67 - 110 111 - 154
Dimensioney Niveles Bajo Regular Alto
Tangibles 4-12 13-20 21-28
Fiabilidad 5-15 16 - 25 26 - 35
Capacidad de 4-12 13-20 21 - 28
respuesta
Seguridad 4-12 13-20 21 -28
Empatia 5-15 16 - 25 26 - 35
Validez

La adaptacion del instrumento ha sido validada mediante una ficha de Juicio de
expertos por 3 profesionales de la salud con grado de maestria y especialidad en
Nutricidn, a fin de que evallen la adaptacion del autor de manera especifica. De
esta manera, los 3 expertos determinaron de manera unanime el instrumento es
totalmente aceptable para su aplicacion. Asimismo, esta evaluacion nos permitié

realizar la prueba piloto para determinar la confiabilidad (anexo 5).

3.5. Confiabilidad

Se realiz6 la aplicacion de la prueba piloto a 20 pacientes hospitalizados de manera
aleatoria en los servicios de cirugia, medicina y ginecologia logrando recolectar los
datos correspondientes para la aplicacion de la prueba piloto Alfa de Cronbach;
alcanzando como resultado de la prueba estadistica 0,881 representandose con un

nivel Bueno para su ejecucion (anexo 6).

3.6.Plan de procesamiento y analisis de datos

Inicialmente, se presenté la documentacion requerida al director del Hospital
Regional JAMO 1I-2, Tumbes a fin de tener acceso al nosocomio y poder llevar a
cabo el estudio correspondiente.

Luego de tener la respuesta de aprobacion y con las medidas de Bioseguridad

necesarias para poder ingresar a los ambientes de hospitalizacién del presente
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nosocomio, se prosiguido a evaluar con el instrumento modificado SERVPERF,
respetando los items de aplicacion establecidos a los pacientes hospitalizados en
el Hospital JAMO 1I-2 Tumbes, que tienen més de 3 dias en la condicién de
hospitalizados y vienen recibiendo alimentacion por el servicio de nutricion.
Asimismo, pacientes que previamente han decidido participar voluntariamente en
el estudio a través del consentimiento informado y una vez culminada la obtencion
total de informacion requerida como cantidad muestral estipulada, se continué a
introducir lo recolectado a una base de datos con el procesador estadistico
Microsoft Excel 2020, con el objetivo de obtener los porcentajes de nivel de
satisfaccion del estudio. Asi mismo, se utilizé el procesador SPSS V.23 para poder
verificar la validez de los datos obtenidos y la confiabilidad del proceso de andlisis
de datos.

Posterior a ello, se procedio a establecer todos los resultados obtenidos en ambos
procesadores con el fin de analizarlos y representarlos graficamente segun

corresponda.

3.7.Principios éticos

Principios que respetaron la dignidad humana, tales como: Autodeterminacién: Los

usuarios externos estan dispuestos a participar en el estudio de forma voluntaria.

Pleno conocimiento de la informacion: La naturaleza, materia y procedimientos de
la investigacion se aplican de manera simple, clara y detallada para obtener
informacion y sus derechos. Ademas, siempre intentamos ser amables y
respetuosos entre nosotros para aclarar cualquier duda que pueda surgir durante

la conversacion.

Los principios de justicia considerados fueron: Proteccion de datos: Tu informacion
serd tratada de forma confidencial y anonima. Esto significa que la informacion se
comparte y se mantiene para proteger a los usuarios que participan en la
investigacion, de modo que terceros no puedan interferir con la informacion

proporcionada.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Resultados

Tabla 1. Nivel de satisfaccion del paciente hospitalizado basado en la calidad
del servicio de nutricion del Hospital Regional II-2 José Alfredo Mendoza
Olavarria. -Tumbes, 2023.

Niveles f (X) %
Bajo 13 6.5%

Regular 93 46.5%
Alto 94 47%
Total 200 100

Interpretacion: en la tabla 1, se evidencia que el nivel alto de satisfaccion alcanzo
la mayor prevalencia representado por el 47% de pacientes evaluados. Asimismo,
el 46.5% presento un nivel de satisfaccidon regular y solo un 6.5% mostro un nivel

bajo de satisfaccion.

Tabla 2. Nivel de satisfaccion de los pacientes segun los elementos tangibles
del servicio de nutricion del Hospital Regional 1I-2 JAMO, Tumbes, 2023.

Niveles f (x) %
Bajo 25 12.5%

Regular 107 53.5%
Alto 68 34.0%
Total 200 100%

Interpretacion: en la tabla 2, se evidencia que el nivel regular de satisfaccion
alcanzo la mayor prevalencia representado por el 53.5% de pacientes evaluados.
Asimismo, el 34% presento un nivel de satisfaccion alto y solo un 12.5% mostro un

nivel bajo de satisfaccion.
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Tabla 3. Nivel de satisfaccion de los pacientes segun la Fiabilidad del servicio
de nutricién del Hospital Regional II-2, JAMO Tumbes, 2023.

Niveles f (x) %
Bajo 33 16.5%

Regular 96 48.0%
Alto 71 35.5%
Total 200 100%

Interpretacion: en la tabla 3, se evidencia que el nivel regular de satisfaccion
alcanzo la mayor prevalencia representado por el 48% de pacientes evaluados.
Asimismo, el 35.5% presento un nivel de satisfaccion alto y solo un 16.5% mostro

un nivel bajo de satisfaccion.

Tabla 4. Nivel de satisfaccion de los pacientes segun la capacidad de
respuesta del servicio de nutriciéon del Hospital Regional II-2 JAMO Tumbes,

2023.
Niveles f (x) %
Bajo 10 5.0%
Regular 82 41.0%
Alto 108 54.0%
Total 200 100%

Interpretacion: en la tabla 4, se evidencia que el nivel alto de satisfaccion alcanzo
la mayor prevalencia representado por el 54% de pacientes evaluados. Asimismo,
el 41% presento un nivel de satisfaccion regular y solo un 5% mostro un nivel bajo

de satisfaccion.

Tabla 5. Nivel de satisfaccion de los pacientes segln la seguridad del servicio
de nutricién del Hospital Regional II-2 JAMO Tumbes, 2023.

Niveles f (x) %
Bajo 37 18.5%

Regular 58 29.0%
Alto 105 52.5%
Total 200 100%
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Interpretacion: en la tabla 5, se evidencia que el nivel alto de satisfaccién alcanzo
la mayor prevalencia representado por el 52.5% de pacientes evaluados. Asimismo,
el 29% presento un nivel de satisfaccion regular y solo un 18.5% mostro un nivel

bajo de satisfaccion.

Tabla 6. Nivel de satisfaccion de los pacientes segun la empatia del servicio
de nutricién del Hospital Regional 11-2 JAMO Tumbes, 2023.

Niveles f (x) %
Bajo 20 10.0%
regular 70 35.0%
alto 110 55.0%
Total 200 100%

Interpretacion: en la tabla 6, se evidencia que el nivel alto de satisfaccién alcanzo
la mayor prevalencia representado por el 55% de pacientes evaluados. Asimismo,
el 35% presento un nivel de satisfaccién regular y solo un 10% mostro un nivel bajo

de satisfaccion.

4.2. Discusion

El presente estudio se desarrollé con la finalidad de determinar el nivel de
satisfaccion basado en la calidad del servicio de nutriciébn en el Hospital Regional
“JAMO” de la Region de Tumbes. De la misma manera, se busco6 determinar el nivel
de satisfaccién segun las 5 dimensiones que se establece el modelo SERVPERF

para el estudio de la calidad del servicio.

En ese sentido, la tabla 1 evidencio que el nivel de satisfaccion alcanzado por el
servicio de nutricion en los pacientes hospitalizados fue de nivel alto en un 47% de
evaluados, regular en 46.5% y el 6.5% restante alcanzo un nivel bajo;
comprendiéndose de esta manera, que el servicio de nutricién del hospital “JAMO”
en la region de Tumbes, viene brindando un servicio de calidad a sus pacientes. De
la misma manera, a nivel internacional el estudio de Lechén?® realizado en el
hospital San Vicente de Paul, evidencido que durante el periodo de estudio la
satisfaccion de los pacientes internados con las comidas brindadas por el servicio

de nutricion del nosocomio fue muy buena y buena, pero que se debe mejorar la
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planificacion de las comidas. Sin embargo, el estudio de Arellano y Acosta®®
desarrollado en el hospital Eugenio Espejo de Ecuador se concluyé que los
desperdicios de alimentos por parte de los pacientes se asociaban a grados de
apetito, tipos de alimentos, caracteristicas sensoriales, olores desagradables del

nosocomio, la hosteleria y la preparaciéon de los alimentos.

Es asi, que, en base al contexto anterior, se establece que la calidad de los servicios
de nutricion de los diferentes centros hospitalarios analizados nos permite intuir que
la dieta entregada a los pacientes se mantiene en niveles de satisfaccion elevados
a pesar de que, por motivos de salud de los pacientes, estas presenten algunas
modificaciones a las que los pacientes por mantener diferentes habitos alimentarios
no estarian dispuestos a cumplir. Conllevando a que se generen algunos

comentarios negativos sobre la alimentacién que estan realizando. Sin embargo, la

importancia del rol que debe realizar el profesional nutricionista permite que el
paciente sea consciente y vea la importancia de mantener un régimen alimentario

diferente para la mejoria de su salud.

En la tabla 2, se evidencio que el nivel de satisfaccion alcanzado segun la
dimensién elementos tangibles fue de nivel regular con un 53.5%, de nivel alto en
un 34% y con nivel bajo un 12%. Estos niveles establecen que el servicio del
hospital “JAMO” en la regién de Tumbes, segun lo indicado por Aragadvay!®
muestra aspectos adecuados relacionados con los materiales y el personal que
interacttia con los pacientes. Por su parte, Garcia®® en su estudio desarrollado en
el Hospital de Apoyo de Cajabamba evidencio que el 85,97% de sus evaluados
manifestaron estar satisfechos con los elementos tangibles. Asimismo, Agular®*
evidencio en su estudio desarrollado en las clinicas de las provincias de lima norte,
mostraron niveles altos de satisfaccion en base a los elementos tangibles con un

92.8% de evaluados.

En ese contexto, se evidencia que los niveles de satisfaccion del Hospital Regional
de Tumbes, fueron menores a los estudios que anteceden en un nivel regular,
viéndose la necesidad de mejorar el material de trabajo con el que se brinda el
servicio y la interaccion del personal de nutricion que se acerca hacia los pacientes

hospitalizados. Asimismo, se puede evidenciar en los estudios que el estudio
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desarrollado en clinicas privadas alcanzo una prevalencia mas elevada en los
elementos tangibles, intuyéndose que se brinda un mejor servicio en aquella

dimensiéon de estudio.

En la tabla 3, se evidencio que el nivel de satisfaccion alcanzado segun la
dimensién fiabilidad fue regular en un 48% de pacientes evaluados. Asimismo, el
35.5% presento un nivel de satisfaccion alto y solo un 16.5% mostro un nivel bajo
de satisfaccion. Por su parte, Agular’* en su estudio los niveles de fiabilidad
alcanzaron niveles muy satisfactorios con un 92,8% de evaluados. Y, Garcia®
también alcanzo niveles adecuados de satisfaccion en la dimension fiabilidad
evidenciado un 84,97% de sus evaluados satisfechos. En tal sentido, Duque?®
indica que la encuesta SERVPERF que mide la satisfaccion del usuario en basa a
la calidad de servicio, determina que la fiabilidad es una equivalencia al desempefio

del personal, por lo que pueden reconocer competencias y experiencias.

Estos resultados, permiten intuir que el personal que labora en los servicios de los
estudios que anteceden, si cuentan con las competencias y experiencias
necesarias para cumplir adecuadamente su desempefio laboral; sin embargo, en el
presente estudio las prevalencias mas altas solo alcanzaron el nivel regular,
estableciéndose asi la necesidad de fortalecer y monitorear el desempefio laboral

de los trabajadores del servicio de nutricion del Hospital Regional de Tumbes.

En la tabla 4, se evidencio que el nivel de satisfaccion segun la dimension
capacidad de respuesta, alcanzo la mayor prevalencia representado por el 54% de
pacientes evaluados en el nivel alto. Asimismo, el 41% presento un nivel de
satisfaccion regular y solo un 5% mostro un nivel bajo de satisfaccion. De manera
similar, en el estudio de Agular®* la dimensién capacidad de respuesta presento
una calificacion alta por un 84.57% de evaluados. En ese sentido, Briones
determina que la capacidad de respuesta en el sector salud tiene correlacion con
el nimero de pacientes que se atienden y con los turnos que estos esperan para
ser atendidos, el nivel de interés en la atencion y la muestra de entusiasmo con el

fin de ayudar al usuario.

En la tabla 5, se evidencido que el nivel de satisfaccion segun la dimension

seguridad, alcanzo el nivel alto representado por el 52.5% de pacientes evaluados.
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Asimismo, el 29% presento un nivel de satisfaccion regular y solo un 18.5% mostro
un nivel bajo de satisfaccion. Por su parte, Garcia®® evidencio en su estudio que el
84,97% de sus encuestados estuvieron satisfechos en la dimension seguridad. En
tal sentido, Ramirez'® define que en el sector salud, la dimensién seguridad es la
disciplina que se encarga de la prevencion de contusiones y enfermedades
originadas por los contextos de trabajo y el amparo y desarrollo de la salud de los
trabajadores. Considerandose de esta manera, que los pacientes evidencian en los
estudios analizados que si se sienten satisfechos a nivel de seguridad; sin embargo,
se es necesario resaltar que en el Hospital Regional de Tumbes se evidencia una

prevalencia considerable en los niveles regulares y bajos.

En la tabla 6, se evidencia que el nivel de satisfaccion segun la dimension empatia
alcanzo la mayor prevalencia representado por el 55% de pacientes evaluados en
el nivel alto. Asimismo, el 35% presento un nivel de satisfaccion regular y solo un
10% mostro un nivel bajo de satisfaccion. Por su parte, el estudio de Agular?
evidencio que su dimension empatia alcanzo una calificacion de satisfaccion
moderada en un 78,85% de sus encuestados. Asimismo, Garcia*® manifesté en sus
resultados que la dimensiébn empatia en sus evaluados alcanzo un 85% de
satisfaccion. Ante ello, Paredes!’ indica que en el sector salud la dimension
empatia, se establece como aquella capacidad de poder entender tanto las
emociones de los pacientes como sus perspectivas, relacionandose con la
capacidad y la voluntad de pensar, ademas de comprender su situacién desde la
perspectiva de los demas y exigir brindar atencién y comunicacion personalizada

adecuada.

Finalmente, en base a los contextos anteriores se permite analizar que los servicios
de nutricion en los diferentes nosocomios a nivel local, nacional e internacional
tienen dentro de sus actividades laborales protocolos de atencidn hacia el paciente
en las diferentes areas de hospitalizacion. Es asi, que Delgado et al® sefiala que en
el sector asistencial es importante evaluar la satisfaccion periédicamente para
conocer las respuestas emocionales de los usuarios a la atencién médica, lo que
sugiere gue la satisfaccién es un indicador confiable de calidad en los diferentes

niveles de atencion.
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V. CONCLUSIONES

Los pacientes hospitalizados en el Hospital Regional “JAMQO” presentaron que
los niveles de satisfaccion basados en la calidad del servicio de nutricion

recibido en su instancia hospitalaria fueron de nivel alto y regular.

La satisfaccion de los pacientes hospitalizados basado en la calidad del servicio
de nutricibn, segun los elementos tangibles fue de nivel regular y alto

respectivamente evidenciado por los evaluados.

El nivel de satisfaccion basado en la calidad del servicio de nutricion de los
pacientes hospitalizados, segun la dimensién fiabilidad alcanzo el nivel regular

y alto de satisfaccion.

El nivel de satisfaccion de los pacientes hospitalizados basado en la calidad del
servicio de nutricion, segun la capacidad de respuesta se evidencié un nivel

alto y regular de satisfaccion.

La satisfaccion de los pacientes basado en la calidad del servicio de nutricién,

segun la dimension seguridad alcanzo un nivel alto y regular de satisfaccion.

La satisfaccion de los pacientes basado en la calidad del servicio de nutricion,

segun la dimension empatia mostro un nivel alto y regular de satisfaccion.
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VI. RECOMENDACIONES

1. La jefatura del servicio de nutricion, debe brindar atencion a los resultados del
presente estudio para poder establecer estrategias de trabajo para mejorar los
niveles bajos de satisfaccion basados en la calidad del servicio que se han

evidenciado en los resultados del presente estudio.

2. Los nutricionistas que laboran en el Hospital Regional “JAMO”, tienen que
mejorar la supervision sobre la atencion y el trato que brinda el personal auxiliar
gue realiza la entrega de la dieta al paciente con la finalidad de mejorar los
niveles bajos y regulares de satisfaccion que han evidenciado los pacientes.
Asimismo, es importante que se capacite al personal auxiliar que interactiia con
el paciente para asi evitar inconvenientes éticos y morales en la calidad de

atencion que brinda el servicio de nutricién.

3. La Direccién Ejecutiva del Hospital Regional “JAMO” tiene que establecer
estrategias de trabajo que permitan conocer de manera constante los niveles de
atencion que evidencian los pacientes sobre las diferentes atenciones
asistenciales que reciben en su estancia hospitalaria como el servicio de
nutricion. Y asi, poder desarrollar acciones que permitan la mejoria de los

diferentes servicios que reciben los pacientes hospitalizados.
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ANEXOS
Anexo 1. Cuadro 1. Operacionalizacion de la variable.

Variable Definicion o Dimensiones Indicadores Escala de medicion
conceptual Definicion
operacional

Satisfaccion | Se entiende - Materiales utilizados en relacion con los servicios de

basada enla | como el La satisfaccion nutricion.

calidad del cumplimiento de | del usuario - El personal de nutricién que visita el area de

servicio deseos que se seré el ¢ Elementos hospitalizacion se ve limpio.
centra en juicios | resultado de Tangibles. - Las comidas proporcionadas por los servicios de
subjetivos y las nutricion segun indicaciones médicas tienen un
personales, y es | percepciones sabor agradable.
evaluado gue presenten - Las comidas proporcionadas por los servicios de
periddicamente | los pacientes nutricién segun indicaciones médicas son Likert
por los usuarios | hospitalizados visualmente atractivas. Las comidas son brindadas
con el fin de en el Hospital en horarios prudentes por el servicio de nutricion.
evitar errores e | Regional
identificar JAMO II-2, - Los servicios de nutricion entregaran de manera
fortalezas para | Tumbes, oportuna los suplementos nutricionales tomados por
el desarrollo de | pretendiendo via oral o mediante un tubo estomacal.
un sistema determinar si ¢ Fiabilidad. - Las comidas proporcionadas por los servicios de
médico que existe nutricion suelen llegar calientes.
satisfaga las satisfaccion - Las comidas estan perfectamente servidas por los
demandas de basada en la servicios nutricionales.
los usuarios, calidad del
siendo servicio de - Si tiene algun problema con la comida que recibio,
importante nutricién. Servicios de Nutricidn tiene un interés genuino en
evaluar la encontrar una solucion.
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satisfaccién y
brindar atencién
de calidad®*.

¢ Capacidad
de respuesta

e Seguridad.

e Empatia.

El dietista que visite su lugar de hospitalizacion le
explica el plan de alimentacién durante su
hospitalizacién.

Nuestros técnicos de servicio nutricional nunca
estan demasiado ocupados para atenderle.

Los servicios nutricionales estan siempre
disponibles.

Puede sentirse seguro acerca de las dietas que
acepta Servicios de Nutricién.

La actitud del personal de nutricién del hospital
transmite confianza.

El dietista del hospital es amable con usted.

Los dietistas que visitan el area donde esta
hospitalizada hacen preguntas sobre la dieta.

El personal de nutricion lo identificara. Y saludarlo
respetuosamente por su nombre.

Un dietista visita el hospital y brinda atencion
personalizada (comidas que se adaptan a sus
habitos alimentarios y tienen en cuenta su
pronéstico médico).

El Servicio de Nutricion comprenden sus
necesidades especificas.

Servicios de Nutricion se preocupa por tu pronta
recuperacion.

El servicio de nutricién esta disponible en cualquier
momento previa solicitud (horario nocturno de 6:00
p. m. a9:00 p. m.).
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Anexo 2. Instrumento SERVPERF para medir la satisfaccién basada en la calidad
de servicio.

Estimado usuario, por favor rellene el siguiente formulano indicando su grado de satisfaccion (del 1
al 7) con las siguientes afirmaciones respecto a la atencion recibida por el servicio de nutricion.
Muchas gracias por su participacion.

o Muy -
l'otalmente Muy en Algo en Normal Algo d:} l'otalmente
desacuerdo | desacuerdo | desacuerdo de acuerdo de acuerdo
acuerdo
1 2 3 4 5 6 7

ELEMENTOS TANGIBLES

Los materiales relacionados con el servicio de

nutricion que se utiliza (bandejas, platos, -~ - f" - o - r-
cubiertos y jarras) se encuentra limpio ¥ en

buen estado.

El personal de nutricion que le visita o~ - - - - f" f"
(hospitalizacion) tiene apariencia limpia.

Las dictas que recibe del servicio de nutricion,

segin indicacion médica, son visualmente . . . - . .
atractivas.

Las dietas que recibe del servicio de nutricion,

segiin indicacion médica, son de sabor - - . - - -
agradable.

FIABILIDATY

Las dietas son entregadas a tiempo por el -~ . - - - - f"
servicio de nutricion.

Los suplementos dietéticos por via oral o por

sonda nasogdstrica son entregadas a tiempo . . . - . .
por el servicio de nutricion.

Las dictas que recibe del servicio de nutricion - I - f" - ~
llegan usualmente calientes.

Las dietas son entregadas sin equivocacion por o~ - - - - - r-
el servicio de nutricion.

Cuando usted tiene un problema con la dieta

recibida, el servicio de nutricidn muestra un O T o i - r r
sincero interés en solucionarlo.
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CAPACIDAD DE RESPUESTA

1 2 3 4 5 6
Las  nutricionistas que  pasan  visila
hospitalaria, le informa sobre su plan de . . . - .
alimentacion hospitalario.
Las  nuiricionistas que  pasan  visita
hospitalaria, nunca estin  demasiadas . . . & .
ocupadas para responder a sus pregunias.

Lm:; técniou'_-li del servicio de nutricion, nunca ~ ~ ~ ~ - o~
estan demasiados ocupados para atenderlo.
El servicio de nutricion, siempre estd o~ ~ ~ - P -
dispuesto a ayudarle.

SEGURIDAD

1 2 3 4 5 6

Usted se siente seguro con las dictas recibidas, ~ ~ - o .
por el servicio de nutricion.

El comportamicnto del personal de nutricion  ~ f" ~ - - ~
hospitalaria, le transmite confianza.

El personal de nutricion hospitalaria, son -~ - ~ - o .
amables con usted.

Las  nutricionistas que  pasan  visila

hospitalaria, responden a las preguntas que les . . . & .
hace respecto a su alimentacion.

EMPATIA

1 2 3 4 5 6
El personal de nutricién se identifica con Ud. o o - - o e
Y lo saluda por su nombre con respeto,
Las nutricionistas que  pasan  visila
hospitalaria, le dan una atencion personalizada ~ ~ - P ~
(dieta, segin mdicacion médica ajustada a sus
costumbres alimentarias).
El servicio de nutricion, comprenden sus - f" f" - - -
necesidades especificas.
El servicio de nutricion, se preocupa por su - o~ ~ ~ ~ e~ ~
pronta recuperacion.
El servicio de nutricion, siempre  cstd
disponible para atenderlo en caso lo solicite . . . - .
(horario nocturno de 6.00 pm a 9.00 pm)

Edad: Sexo: Femenino () Masculino ()

Tipo de usuario: Continuador{ ) Nueve ()
Tipo de seguro médico: Eps u otros seguros médico () No tiene seguro { )
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Anexo 3. Acta de autorizacion

ACTA DE AUTORIZACION
TESIS

‘Mivel de satisfaccion del paciente hospitalizado basado en la calidad del servicio de
nutricion del Hospital Regional 11-2 “JAMO®, Tumbes, 2023"

Yo CESAR PALOMING HIAGUIF.IA, en mi condicion de director ejecutivo del Hospital
Regional de Tumbes, JAMO [I-2. Consiento que el ic:enciadn en Mutricion v Dietética,
Petter Dios Salazar, acceda a la recoleccion de datos para su investigacion, la cual
tiene como objetivo de determinar el nivel de satisfaccion del paciente hospitalizado
basado en la calidad del servicio de nutricion del Hospital JAMO 11-2, Tumbes, 2023.

La participacion en esta investigacion es voluntaria y sera recopilada, tratada de forma
confidencial y no se utilizara para ningdn otro proposito. Las respuestas a encuestas y
entrevistas se cifran con un numero de identificacion v, por lo tanto, son anonimas. Del
mismo modo, site sientes incomodo con una pregunta que te hacen, pusdes retirarte
5i lo piensas bien.
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Anexo 4. Autorizacién para la aplicacion de instrumentos de investigacion

"ANQ DEL BICENTENARIO DEL PERU: 200 ANOS DE INDEPENDENCIA™
SOLICITO AUTORIZACION PARA APLICACION DE INSTRUMENTO DE TESIS

Dr. Cesar Palomino lMaguina. ] )
DIRECTOR DEL HOSPITAL REGIONAL 11-2 “JOSE ALFREDO MENDOZA OLAVARRIA

Yo, PETTER ALFREDO DIOS SALAZAR, egresado de la Maestria de Ciencias de
la 5alud de la Escuela de Posgrado de la Universidad Macional de Tumbes me
presento y expongo lo siguiente:

Que, deseando continuar con el proceso academico correspondiente para alcanzar el
grado de Maestro en Ciencias de la Salud, mi persona se encuenira en el desarmollo
del proyecto de tesis titulado” Nivel de satisfaccion del paciente hospitalizado basado
en la calidad del servicio de nutricion del Hospital JAMO 11-2, Tumbes, 2023, Me dirjo
A SU persona para que me permita el acceso al nosocomio que dirige para aplicar el
instrumento de tesis a la poblacion correspondiente del presente estudio.

Far lo expuesto;

Fuego a usted acceda a mi solicitud por ser de justicia.

i
e .ll. -
{ ;‘ﬁi

Lic. But. FettE[fﬁlfredn Dios Salazar
!

i

Tumbes, diciembre del 2023
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A, CONTENIDO

Anexo 5. Juicio de expertos

Cuadro 1: Formato para validar instrumentos a incluir en el instrumento de validacién.

TITULO: Nivel de satisfaccin del paciente hospitalizado basado en la calidad del servicio de nutricién def Hospital JAMO [1-2, Tumbes, 2023

CRITERICS A EVALUAR Observaciones
Lenguaje (Sidebe
Induccién a .
. Claridad en la Coherencia adecuado con alimentarse ¢
ITEM redacclén interna fa r;:p uesta el nivel det | Mide o que pretende | o qiearse un item
(Sesgo) informante por favor indique) |
si NO si NO si NO si NO si NO

DIMENSION: ELEMENTOS TANGIBLES

1. Los materiales
relacionados con el servicio
de nutricién que se utiliza
{bandejas, platos, cubiertos y
jarras) se encuentra limpio ¥
on buen estado.

/

<.

2. El personal de nutn‘c-:iéﬂ que
la visita (hospitalizacién) tiene
(apariencia limpia.

ervicio de nutricion, segun

. Las dietas que recibe del
ndicacién médica, son

<

[. Las dietas qua racioe del
lservicio de nutricién, segun
ndicacién médica, son de

<

“

~l <] <

isaber agradable.
IDIMENSION: FIABILIDAD

5. Las dietas son entregadas
a tismpo por el servicio de
nutricion.

6. Los suplementos disteticos
por via oral o por sonda
nasograstrica son entregadas &
tiempo por el servicio de
Inutricion.

[7. Las dietas que recibe del
lservicio de nutricién llegan
usualmente calientes.

8. Las dietas son entregadas
'sin equivocacién per el servicio
de nutricion,

%
v
v
/

9. Cuando usted tisne un
problema con |a dieta
recibida, el servicio de
nutricién muestra un sincero
interés en solucionario.

/

NN
NONCS NS

NN N S

IDIMENSION; CAPACIDAD DE

RESPUESTA.

10. Los nutricicnistas que
pasan visita hospitalaria, te
informa sobre su plan de
lalimentacién hospitalaria.

J

AN

11. Los nutricionistas que
pasan visita hospitalaria, nunca
lestan demasiado ocupados
para responder a sus

/

AN

AN

reguntas.
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2. Los técnicos del sanvicio

~

~

3. E) servicio de nutricion,
slempre ests cispuesto a
layudarie.

Y
\

AN

~

~

DIMENSION: SEGURIDAD.

14. Usted se siente seguro
koon las dietas recibidas, por of
isenvicio de nutricion.

S]] <

I SENENEAN

SO~ SN S

, BERWT, /

19. Los nutricionistas que
pasan visita hospitalaria, le
dan una atencién
rsonalizada (dieta, segin
ndicacién médica ajustada a
us costumbres alimentarias}

. El servicio de nutricién,
comprende sus necesidades
pspacificas.

preocupa por su pronta
Fecuperacién,

21. E1 serviclo de nutricién, se

/
/
/

J =~ =

. El serviclo de nutdcion,
lempre estd disponible para
tenderio en caso lo solicita

@ 9:00 pm)

horario noctumo de 6:00 pm

/

Aspecios Genersles

El instrumento contiene Instruodon;_c claras y precisas pars wu CUSSIONAAD.

Los items permiten el logro del obletivo de la investigacitn.

Los ltems estan distribuidos en forma iogica y secuencial.

sugeria los (toms a afadi.

El nimero de ftems es suficiente para recoger la informacién. En caso de ser negativa su respuesta,

APLICABLE v — NOAPUCABLE T
APLI ATENDI A |

Valldado por. Ay

Grado acagémico:

Anexo: Grado acadérnleo del experto.
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RDOVA GOMEZ

EMICO DE

A. CONTENIDO
Cuadro 1: Formato para validar instrumentos a incluir en el instrumento de validacién.

TITULO: Nivel de satisfaccion del paciente hospitalizado basado en la calidad de! servicio de nutricién del Hospital JAMO 1I-2, Tumbes, 2023

CRITERIOS A EVALUAR Observaciones
Claridadenla | Coherencia | mduccléna el alirsﬂssi:t:brsee o
. Al enia agdecua con
ITEM redacclon interna la (';:';“:;“ elnivel del | Mide o que pretende | . yiicacse un em
9 Informante por favor indique) _|
si NO si NO si NO si NO si NO

DIMENSION: ELEMENTOS TANGIBLES

1. Los materiales /
relacionados con el servicio

nutricién que se utiliza ‘I/ [/ l/ v
(bandejas, platos, cubiertos y
jarras) se encuentra limpio y
en buen estado.

2. El personal de nutricion que l/ |/ l/ / 4

lo visita (hospitalizacion) tiene
riencia fimpia.

B. Las dietas que recibe del

servicio de nutricién, segtn / / 1/ v 4

Indicacién médica, son :

4. Las dietas que recibe del :

servicio de nutricién, segin | /" v v 4 4

ndicacién médica, son de

saber agradable.

DIMENSION: FIABILIDAD
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12. Los técnicos del servicio
de nutricién, nunca estan
Kdemasiado ocupados para
tenderlo.

<\

~

N\

13, El servicio de nutricién,
|siempre esta dispuesto a
ayudarle.

AN

N

N

AN

N\

DIMENSION: SEGURIDAD.,

14. Usted se siente seguro
con las dietas recibidas, por el
servicio de nutricién.

15. EI comportamiento del
personal de nutricién
hospitalaria, le transmite
confianza,

16. El personal de nutricién
hospitalaria, son amables con
usted.

17. Los nutricionistas que
pasan visita hospitalaria,
Fesponden a las preguntas
que le hacen respecto a su
limentacion.

N R NG

NN N

SNENN| D

NN NS

IDIMENSION: EMPATIA.

18. El personal de nutricién se
dentifica con Ud. Y ko saluda
por su nombre con respeto.

~

~N

6. Los suplementos dieteticos
|por via oral & por sonda
Inasograstrica son entregadas &
ttiempo por el servicio de
nutricion.

7. Las dietas que recibe del
servicio de nutricion llegan
usuaimente calientes,

8. Las dietas son entregadas
Sin equivocacion por el servicio
de nutricién.

v/

N

9. Cuando usted tiene un
problema con la dieta
recibida, el servicio de
nutricion muestra un sincero
interés en solucionario.

/

N

IDIMENSION; CAPACIDAD DE RESPUESTA.

10. Los nutricionistas que
pasan visita hospitalaria, le
linforma sobre su plan de
alimentacién hospitalaria.

/

11. Los nutricionistas que
pasan visita hospitalaria, nunca
lestéan demasiado ocupados
jpara responder a sus

reguntas.

/

N
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SECRETARIO GENERAL

A. CONTENIDO
Cuadro 1: Formato para validar instrumentos a incluir en el instrumento de validacion.

TITULO: Nivel de satistaccion del paciente hospitalizado basado en la calidad de! servicio de nutricion del Hospital JAMC 11-2, Tumbejs.Zoja

CRITERIOS A EVALUAR Ob“rv;:bem
Lenguaje (Si
Induceién a "
Claridad en la Coherencia adecuado con alimentarse 0
TEM redaccién interna In respuséta el nivel del Mide lo que pretende modiicarse un iterm
(Sesgo) informante por faver indique)
si | NOo | sf [ No | sl | NO | si | NO | si NO

DIMENSION: ELEMENTOS TANGIBLES

1. Los materiales
relacionados con el servicio l/ / /
de nutricién que se utiliza |/ /

(bandejas, platos, cubiertos y
jarras) se encuentra limpio y
an buan estado.

N

2. El personal de nutricion que /
le visita (hospitalizacidn) tiene
Igpan‘encia limpia.
. Las dietas qua recibe del
Ivicio de nutricién, seglin /
ndicacién médica, son

4. Las dietas que recibe del
Bervicio de nutricién, segin /
[ndicacion médica, son de

r agradable.

~| > ~
\
NEYEN

DIMENSION: FIABILIDAD
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5. Las dietas son entregadas
a tiempo por ¢l servicio de
nutrieign.

6. Los suplementos digteticos
por via orai o por sonda
nasograstrica son entregadas
tismpo por el servicio de
nutricién.

/

7. Lag dietas que recibe del
servicio de nutricion llegan
usualmente calientes.

3. Las dietas son entregadas
sin equivocacion por el servicio
de nutricién,

/

S S R

9. Cuando usted tiene un
problema con la dieta
recibida, el servicic de
nutricién muastra un sincero
interés en solucionario,

/

NN N ] s
N

}gmsrén; CAPACIDAD DE RESPUESTA.

10. Les nutricionistas que
pasan visita hospitalaria, le
informa sobre su plan de
alimentacién hospitalaria.

1. Los nutricienistas que

san visita hospitalaria, nunca
stan demasiado ocupados

ra responder a sus
reguntas.

\

12. Los técnicos del sarvicio
@ nutricion, nunca estén
lemasiado ocupados para
tendarlo.

{ /

13. El servicio de nutricion,
siempre esta dispuesto a
ayudarie.

/

NN

AN

\

S~

DIMENSION: SEGURIDAD.

14. Usted se slente seguro
con [as dietas recibidas, por el
servicio de nutricion,

15. El comportamiento del
personal de nutricién
hospitalaria, le transmite

confianza,

16. El personal de nutricion
hospitalaria, son amables con
usted.

17. Los nutricionistas que
pasan visita hospitalaria,
Lesponden a las preguntas

[ue ie hacen respecto a su
limentacion.

~ s =] ~

SN

NN NN

MENSION: EMPATIA.

18. El personal de nutricién se
ntifica con Ud. Y lo saluda
su nombre con respeto.

~
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19. Los nutricionistas que
Esan visita hospitalaria, le
Kan una atencion
personalizada (dieta, segun
ndicacién médica ajustada a

Bus costumbres alimentarias)

especificas.

21. El servicio de nutricion, se

I3
0. El servicio de nutricién,
comprende sus necesidades /
preocupa por su pronta /

/|
717
AU

/
/
/

recuperacion.
2. El servicio de nutricion,
iempre esta disponible para / / / /
tenderlo en caso lo solicita
horaric nocturne de 6:00 pm
9:00 pm)
Aspectos Generales i NO
El instrumanto contiene INslIUGCIONes Claras y precisas para responder el cuestionaro. i
Los ftems permiten el fogro del objetivo de la investigacion. /A
Los items estan distribuidos en forma idgica y secuencial.
El numero de Items es suficiente para recoger la informacion. En caso de ser negativa su respuesta, /
sugeria los items a afadir.
VALIDEZ
NO APLICABLE

APLICABLE

[ /1
APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES

Validado por:

bl M, Vilouds viei,

Grado académico; "Lm”?f‘:,q e Pt iie ,‘,!ﬂl LJJM! [PAR TR

Anexo: Grado académico del experto.
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Anexo 6. Confiabilidad del instrumento

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach
basada en
elementos
Alfa de estandariza N de
Cronbach dos elementos
881 972 22

Resumen de procesamiento de

Casos
M %
Casos Valido 20| 1000
Excluido 0 .0
Total 20 100.0

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

procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de M de
Cronbach elementos
681 22

La prueba piloto fue aplicada a 20 pacientes hospitalizados, de forma aleatoria en

los servicios de cirugia, medicina y ginecologia; se recolectaron los datos

necesarios para aplicar la prueba piloto Alfa de Cronbach. El resultado estadistico

fue de 0,881, lo cual indica un nivel bueno para su ejecucién.
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Anexo 7Evidencias de aplicacion de instrumento

g
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