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Resumen

La revision critica titulada “Aspectos de la calidad de atenciéon de enfermeria que
contribuyen a la satisfaccion del paciente durante ¢l tratamiento de hemodialisis”. Es
una investigacion secundaria con metodologia EBE; tiene como objetivo: Identificar los
aspectos de la calidad de atencién de enfermeria que se relacionan con la satisfaccion
del paciente durante el tratamiento, lo que permitira comprender los elementos de la
calidad de la atencién de enfermeria que contribuyen a la satisfaccion del paciente. La
pregunta clinica ¢Qué aspectos de la calidad de atencion de enfermeria, contribuyen a
la satisfaccion del paciente durante el tratamiento de hemodialisis? a bdsqueda recopild
313 articulos, pero diez de ellos fueron elegidos por la guia de utilidad y validez aparente
de Galvez Toro, quedando tres de ellos para la validacion avanzada, de los cuales se
selecciond el articulo “Calidad percibida y su relacion con la satisfaccion del paciente
en tratamiento con hemodidlisis en un hospital publico de Pert”, el comentario critico
se realizo con los criterios de validacion de Bobenrieth Astete. Como resultado: existen
varios aspectos que intervienen en la satisfaccion del paciente. Estos incluyen los
aspectos tangibles, como las instalaciones y los equipos en la unidad de hemodialisis,
asi como la confiabilidad del personal en brindar un tratamiento seguro y efectivo. La
satisfaccion del paciente también depende de la amplitud de la respuesta del profesional
de enfermeria a las necesidades y preocupaciones del paciente, asi como de su empatia

y accesibilidad.

Palabras clave: Calidad de atencién (D011787), Cuidados de enfermeria (D009732),
Satisfaccion del paciente (D017060)



Abstract

The critical review titled “Aspects of quality nursing care that contribute to patient
satisfaction during hemodialysis treatment.” It is a secondary research with EBE methodology;
aims to: Identify the aspects of the quality of nursing care that are related to patient satisfaction
during treatment, which will allow us to understand the elements of the quality of nursing care
that contribute to patient satisfaction. The clinical question: What aspects of quality nursing
care contribute to patient satisfaction during hemodialysis treatment? The search collected 313
articles, but ten of them were chosen by Galvez Toro's usefulness and apparent validity guide,
leaving three of them for advanced validation, of which the article “Perceived quality and its
relationship with customer satisfaction” was selected. patient undergoing hemodialysis
treatment in a public hospital in Peru”, the critical comment was made with the validation
criteria of Bobenrieth Astete. As a result: there are several aspects that go into patient
satisfaction. These include tangible aspects, such as the facilities and equipment in the
hemodialysis unit, as well as the reliability of the staff in providing safe and effective treatment.
Patient satisfaction also depends on the extent of the nurse's response to the patient's needs and

concerns, as well as his or her empathy and approachability.

Keywords: Quality of care (D011787), Nursing care (D009732), Patient satisfaction
(D017060).



Introduccion

La enfermedad renal crénica (ERC) y la insuficiencia renal aguda (IRA) son las
enfermedades mas comunes y frecuentes en la actualidad. Se cree que la ERC es uno de los
problemas de salud comunitaria mas significativos y relevantes del mundo. Se prevé que 850
millones de personas la padecen y sufren dafios irreversibles en el funcionamiento renal. Es
actualmente la sexta causa de muerte de mayor crecimiento y causa alrededor de 2,4 millones
de muertes cada afio.'En Per(i, como en otras naciones, la ERC es un problema de salud
comunitaria. Para 2021, alrededor de 3,060.794 millones de individuos de 18 afios 0 més, la

tuvieron desde el estadio | hasta el V.1

La importancia epidemioldgica de este padecimiento se basa en dos factores principales. La
opcidén mas comun para los pacientes con ERC avanzada implica la utilizacion de una terapia
de reemplazo, como la didlisis o el trasplante de rifibn. La segunda preocupacion es el alto
costo de la terapia para esta poblacion de pacientes. Este es un método fisico-quimico

especializado para tratar la insuficiencia renal y otras condiciones.?

La ERC provoca un aumento significativo del riesgo de morbimortalidad, tanto en grupos
vulnerables como en la poblacion general, y tiene un impacto en un gran nimero de personas
desde sus inicios. 3.Si bien es cierto los pacientes con ERC que se encuentran en tratamiento de
HD buscan mejorar su calidad de vida, pero no estan exentos de los riesgos generados por el

mismo tratamiento.

El profesional de enfermeria es el responsable de llevar a cabo el tratamiento de la HD, por
lo que es importante destacar su papel fundamental en la atencion y cuidado que recibe el
paciente durante la HD. Ademas, es el encargado de predecir qué medidas se implementaran
para garantizar que los pacientes con ERC reciban una atencion completa, amable y efectiva.*
De esta manera, los pacientes esperan el mejor trato del personal, como el trato digno, la
seguridad y la comprension durante la duracion del tratamiento, lo que resulta en un grado de
satisfaccion superior.® Los cuidados que enfermeria brinda durante este procedimiento buscan
beneficiar al paciente con una combinacion de procesos tecnologicos e intervenciones que
aporten beneficios importantes que mejoren su calidad de vida. Sin embargo, este
procedimiento conlleva a riesgos de que ocurran eventos adversos durante la ejecucién de la

misma.
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El nivel de satisfaccién del paciente es un componente crucial de la atencién de calidad, ya
que se considera una medida del resultado. Y es una forma importante de evaluar la calidad del
servicio brindado.® Esto nos permite evaluar los resultados de los cuidados y conocer las areas

con déficit desde la perspectiva de los pacientes.’

El grado de satisfaccion social que experimentan los pacientes con HD depende de cémo
vuelven a la vida normal.® Ademas, la satisfaccion del paciente estd influenciada por sus
expectativas y su percepcion de los servicios médicos.® En consecuencia, las caracteristicas del
proceso de atencion, el trato, el objeto de la consulta, el tiempo, las medidas de analisis y
evaluacion clinica y el diagnéstico determinan la atencién de calidad en las unidades de HD.
Los efectos sobre salud, accesibilidad y las caracteristicas de las estructuras fisicas y humanas

también se toman en cuenta.!

Existe una serie de dimensiones de satisfaccion: validez, que se refiere a la realizacion de
practicas efectivas, acertadas con conviccion y control; confiabilidad se refiere a procesos
seguros y precisos para abordar problemas sin poner en peligro a los pacientes, mientras que la
lealtad se refiere a la confianza que se establece entre el profesional y los pacientes basada en

el respeto a las intervenciones y los compromisos. !

Por lo tanto, comprender el valor de la seguridad del paciente para garantizar la calidad de
atencion es crucial. El Instituto de Medicina de EE. UU. Define la seguridad como una
combinacidon de componentes y técnicas basadas en pruebas cientificas que tienen como
objetivo reducir el riesgo de experimentar eventos adversos durante el proceso de atencion, o

disminuir los efectos negativos de dichos eventos.*?

El principio fundamental de la atencion es la seguridad del paciente, que esta fuertemente
relacionada con la calidad de la atencion. Todo el sistema, incluido el personal de salud, los
pacientes, la familia y el entorno, esta afectado por la compleja tarea de mejorar la seguridad
del paciente. Puede controlar una variedad de riesgos, como el correcto uso de medicamentos,
la seguridad del equipo, las practicas clinicas seguras y la prevencion de caidas. La seguridad
de los pacientes es cada vez mas importante para la atencion de salud. Los pacientes, sus
familias, los gerentes y los profesionales de la salud requieren atencién médica segura, efectiva
y eficiente.r® Los costos sanitarios y la morbimortalidad son dos de las principales causas de

los efectos no deseados de la atencion médica.'*
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Es fundamental destacar que la poblacion de las unidades de hemodidlisis (HD) es
extremadamente vulnerable y que un error puede tener consecuencias catastroficas porque hay
muchos pacientes adultos mayores y con multiples patologias.’® Debido a la progresiva
complejidad del cuidado de los pacientes que reciben este tratamiento, asi como a los factores

organizativos, es necesario implementar procedimientos que garanticen la seguridad.

En la hemodialisis se aplica a muchos de los temas de seguridad que se discuten en todo el
mundo, como la prevencion de caidas, la seguridad en el uso de medicamentos, la higiene de
manos, etc. Estos temas son de vital importancia para la seguridad de los pacientes que lo
reciben, sin embargo, este tratamiento ofrece una variedad mas extensa de riesgos que se debe
asociar de manera concreta. Ciertas areas de riesgo importantes para la seguridad en las
instalaciones de HD son bien conocidas, como el control de infecciones y la calidad del agua;
sin embargo, otras, de menor gravedad y mas comunes en las practicas clinicas diarias, aun no

se han definido.1®

Los pacientes en las unidades de HD estan expuestos a una gran cantidad de riesgos, incluidos
eventos adversos relacionados con el tratamiento, la condicion fisica, emocional y de salud, por
lo que los enfermeros deben conocer y brindar un cuidado de alta calidad para garantizar la
seguridad de cada paciente durante su terapia de HD para garantizar que estén satisfechos con
el tratamiento. Aunque se entiende que los eventos adversos que ocurren durante el tratamiento
son dafios no intencionados, los enfermeros deben estar preparados para brindar cuidados de
alta calidad y brindar seguridad al paciente durante este proceso para evitar o reducir estos

riesgos.

Durante la préactica clinica, la investigadora ha observado que en los centros de hemodialisis,
los pacientes se encuentran vulnerables a diversos riesgos, siendo la enfermera quien realiza
intervenciones y cuidados para reducir la incidencia de estos eventos adversos. Sin embargo, la
edad, la condicion fisica y emocional de cada paciente los predispone a diversos riesgos, lo que

hace casi imposible evitarlos en su totalidad.

Ademas, se observd que el personal de enfermeria tiene cuidados muy establecidos para
todos los pacientes, dejando de lado la individualidad de cada uno de ellos. Es fundamental

recibir una atencion de alta calidad durante el tratamiento. Por lo tanto, se establecio el siguiente



12

objetivo: Identificar los aspectos de la calidad de atencion que se relacionan con la satisfaccion
del paciente durante el tratamiento.

La siguiente pregunta clinica se formuld en respuesta a esta cuestion. ¢Qué aspectos de la
calidad de atencion de enfermeria, contribuyen a la satisfaccion del paciente durante el

tratamiento de hemodiéalisis?

Dado que el tratamiento se considera un riesgo potencial que predispone a los pacientes que
lo reciben, abordar este tema es crucial. Es crucial reducir en gran medida los eventos adversos
que puedan ocurrir durante el tiempo que dura el tratamiento porque la seguridad es parte
fundamental del cuidado del paciente que estd muy relacionado con un cuidado de calidad y

tiene como resultado la satisfaccion del paciente durante el tratamiento.

Marco metodoldgico

1.1 Tipo de investigacion

La investigacion secundaria se basa en investigaciones basicas para su desenvolvimiento,
interpretacion y analisis. Implica el uso de fuentes primarias y su difusion a traves de
resimenes, analisis o valoraciones. Este tipo de investigacion tiene como objetivo relacionar,
seleccionar, evaluar, resumir criticamente una gran cantidad de informacion utilizando métodos
explicitos. Estas investigaciones son de gran ayuda para la practica basada en evidencia y

facilitan la toma de decisiones informadas.!’

1.2 Metodologia EBE

Se utilizé la metodologia de enfermeria basada en evidencia (EBE) en esta investigacion.
Esta metodologia es vista como un método de investigacion que apoya la practica clinica de
enfermeria. Su objetivo es brindar cuidados de enfermeria de alta calidad a los pacientes,
especialmente durante el tratamiento de hemodialisis.’® La EBE reconoce que la investigacion
cientifica puede generar conocimiento legitimo y destacado para el ejercicio profesional de
enfermeria, reconociendo que el método cientifico es el método mas efectivo para comprender

la realidad y transmitirla de manera comprensible y simplificada.

La investigacion actual se realiz6 gradualmente. Este es el paso inicial: La formulacién

de preguntas orientada a la practica asistencial implica pensar en como trabaja el profesional de
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enfermeria, para formular preguntas organizadas y precisas que puedan solucionar a las
preocupaciones o dudas que se encuentran en el dia a dia. La siguiente pregunta clinica surgio
para la realizacion de esta investigacion. ¢ Qué aspectos de la calidad de atencion de enfermeria,
contribuyen a la satisfaccion del paciente durante el tratamiento de hemodialisis?, que se fue

puliendo a través del esquema PIS.*°

En segundo lugar, realizamos una bdsqueda de informacién utilizando la recopilacién de
articulos. Se utilizaron ecuaciones de busqueda con palabras claves para llevar a cabo este
proceso de manera sistemética y detallada. como calidad de atencion, cuidados de enfermeria
y satisfaccion del paciente. Los documentos secundarios, aparecen como resumen, contienen
informacién y datos de los documentos primarios. Una fuente de informacion secundaria es la

bibliografia.

La investigadora utilizé fuentes de datos primarios para investigar todas las facetas de la
calidad del cuidado que contribuyen a la satisfaccion del paciente durante el tratamiento de HD.
La Biblioteca Virtual de Salud (BVS), Epistemonikos, Cuiden, PubMed, Google Scholar y
SEDEN son algunas de las bases de datos utilizadas. Se recopilaron 313 articulos cientificos,
clasificados por antigtiedad, disponibilidad de texto completo, idioma y referencias. Solo se

utilizaron diez articulos en la lista de validacion y utilidad de Galvez Toro.

La evaluacion de la calidad de la investigacion es la tercera etapa del proceso. Se utilizé la
lista de revision de Galvez Toro para evaluar la validez y utilidad de los resultados obtenidos
en relacién con la investigacion propuesta en este caso. Esta lista de revision es una herramienta
que permite un analisis sistematico de la calidad de los estudios y su relevancia para el objetivo
de la investigacion. De todos los articulos, solo tres lograron la validacién avanzada. Se eligié

uno de estos articulos utilizando los criterios de validacion de Bobenrieth Astete

Es fundamental entender que en el transcurso de esta evaluacion ya se ha planteado una
pregunta clinica relevante, como ¢Qué aspectos de la calidad de la atencién de enfermeria
contribuyen a la satisfaccion del paciente durante el tratamiento de hemodialisis?, y que se ha
demostrado con evidencia documental, como el resultado, se pueden garantizar los estandares

de calidad para cada disefio.
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Después de analizar los resultados y confirmar que mejoran la satisfaccion de los pacientes,
debemos planificar y llevar a cabo los cambios en la cuarta fase. Para abordar los problemas,
es esencial crear planes, identificar posibles obstaculos y comprender las causas mas comunes

del fracaso.

La evaluacion es la tltima etapa del proceso de investigacion, que implica tomar decisiones
sobre préacticas clinicas basadas en la evidencia experimental. El objetivo de esta etapa es
evaluar el impacto de los cambios implementados en la préctica clinica y su eficacia en
comparacion con las condiciones anteriores o iniciales. Sin embargo, en esta investigacion en

particular, esta etapa de evaluacion ain no se ha completado.
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1.3 Formulacion de la pregunta segiin esquema PIS

Cuadro N.” 02: Formulacién de la Pregunta y Viabilidad

P Paciente o Problema | Paciente durante el tratamiento de
hemodialisis.
I Intervencion Aplicacion de cuidados de enfermeria de

calidad que contribuyan a la satisfaccion
del paciente durante el tratamiento de

hemodialisis.

S Situacion Durante la practica clinica. la
investigadora ha observado que. en los
centros de hemodialisis, los pacientes se
encuentran vulnerables a diversos
riesgos. siendo la enfermera quien
realiza intervenciones y cuidados para
reducir la incidencia de estos eventos
adversos. Sin embargo. la edad, la
condicion fisica y emocional de cada
paciente los predispone a diversos
riesgos, lo que hace casi imposible

evitarlos en su totalidad.

¢Qué aspectos de la calidad de atencién de enfermeria, contribuyen a la satisfaccion del

paciente durante el tratamiento de hemodialisis?

1.4 Viabilidad y pertinencia de la Pregunta

La pregunta del estudio es adecuada y relevante para la investigacion actual. Los
profesionales de la salud deben comprender como las caracteristicas del cuidado afectan la
satisfaccion del paciente durante el tratamiento de la HD. Esta interrogante nace de la practica
asistencial especializada en las unidades de hemodialisis, donde asisten a pacientes con

enfermedades renales que actualmente reciben este tratamiento. Al investigar y comprender
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coémo las caracteristicas del cuidado afectan la satisfaccion del paciente, se pueden identificar
areas de mejora y desarrollar estrategias para brindar una atencion de mayor calidad y
satisfaccion de los pacientes de esta poblacion especifica. De esta manera, es necesario conocer
cuéles son los cuidados de alta calidad que debe brindar el personal de enfermeria para aminorar
los riesgos a los que estan expuestos los pacientes durante el tratamiento de HD, para que los
pacientes estén satisfechos con la atencion recibida.

Este estudio, ademas, contribuira al personal de enfermeria para que pueda identificar como
direccionar los cuidados que debe brindar a sus pacientes durante el tratamiento de HD. Por
consiguiente, mejorar la atencién brindada y los pacientes puedan percibir estos cuidados de
calidad, teniendo como resultados pacientes satisfechos durante y al término de cada

tratamiento.

1.5 Metodologia de Busqueda de Informacion

Se consultaron varios buscadores académicos durante la investigacion, como la Biblioteca
Virtual de Salud (BVS), Epistemonikos, PudMed, Google Scholar y SEDEN. La investigacion
dur6 alrededor de un mes y se utilizaron palabras clave como calidad de atencion, cuidados de
enfermeria y satisfaccion del paciente. La calidad del cuidado en hemodialisis y la satisfaccion
del paciente fueron los criterios de inclusién de los estudios. Por otro lado, se establecieron
criterios de exclusion que incluian investigaciones realizadas hace mas de 5 afios y estudios
sobre otros servicios o poblaciones diferentes a la de interés. Estos criterios ayudaron a
garantizar la relevancia y actualidad de los estudios seleccionados para la investigacion.

Sin embargo, hubo algunas limitaciones durante el desarrollo de la investigacion. Por
ejemplo, se encontrd escasez de evidencia de estudio en algunos casos, asi como evidencia con
mas de 5 afios de antigliedad. Ademas, algunas investigaciones relevantes estaban en otros
idiomas como inglés y portugués, lo que dificulto la comprension de los hallazgos. Ademas, el
tiempo limitado para llevar a cabo una busqueda de informacion mas exhaustiva y el avance de
la investigacion también fueron factores limitantes. A pesar de estas limitaciones, se hizo todo
lo posible para recopilar la informacion mas importante y actualizada disponible en el campo
de estudio.



17

Cuadro N.° 03: Eleccion de las palabras claves

Palabra Clave Inglés Portugueés Sinénimo
Calidad de Atencion | Quality of Care Qualidade da Atencion de Calidad
Assisténcia

Cuidados de | Nursing Care Cuidados de Atencion de Enfermeria
Enfermeria Enfermagem
Satisfaccion del | Patient Satisfacao do Complacencia del
Paciente Satisfaction Paciente paciente.
Cuadro N.° 04: Registro escrito de la biisqueda
Base de datos | Fecha de la Estrategia para la|N.° de N.° de
consultada busqueda busqueda o ecuacion | articulos articulos

de biisqueda encontrados seleccionados
BVS 10/09/23 Cuidados de

enfermeria AND | 79 4

Seguridad del paciente

en hemodialisis
GOOGLE 12/09/2023  Cuidados de | 154 4
ACADEMICO Enfermeria AND

seguridad del paciente

en hemodialisis.

Cuidados de
SEDEN 14/09/23 enfermeria AND | 12 2

seguridad del paciente

en hemodialisis
EPISTEMONIKOS | 15/09/23 Cuidados de | 68 0

enfermeria AND

seguridad del paciente

en hemodialisis.
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1.6 Sintesis de la Evidencia encontrada a través de la Guia de Validez y utilidad aparentes

de Galvez Toro
Cuadro N.° 06: Sintesis de la Evidencia
Titulo del Articulo Tipo de | Resultado Decision
Investigacion -
Metodologia
Calidad percibida y su Estudio de enfoque | Responde todas | Para pasar
relacion con la cuantitativo, disefio | las preguntas lista.
satisfaccion del paciente no  experimental,
en tratamiento de tipo descriptivo y
hemodialisis en un correlacional de
hospital publico de Peri.  corte transversal.
Preferencias de los Por medio de una | Responde todas | Para pasar
pacientes frente al teoria las preguntas lista.
cuidado de enfermeria fundamentada se
recibido en servicios de realizd el
hemodialisis. planteamiento
teodrico.
Satisfaccion con la Estudio Responde todas | Para pasar
calidad de atencion en cuantitativo, las preguntas lista.
pacientes en hemodialisis observacional.
de un hospital de Sonora. descriptivo,
transversal y
prospectivo
Enfermeria y autogestion Estudio Solo responde 3 | No se puede
de la salud del paciente en observacional. delas 5 emplear
hemodialisis descriptivo.
transversal.
Expedientes de Es un estudio | S6lo responde 3 | No se puede
enfermeria y cuidados con descriptivo. con un | de las 5 emplear

acceso en
hemodializacion:

aspectos para la seguridad

del paciente.

abordaje cualitativo
del tipo relato de

experiencia.
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Enfermeria en la Estudio descriptivo | Solo responde 3 | No se pueds
orientacion del guiado por la teoria | de las 5 emplear
autocuidado de los del autocuidado de

pacientes en hemodialisis. Dorothea Orem.

Calidad de vida Estudio transversal | Solo responde 3 | No se pueds
relacionada con la salud con 253 pacientes | de las 5 emplear

de pacientes en terapia de en  terapia de

hemodialisis. hemodialisis.

Inestabilidad Estudio descriptivo. | Solo responde 3 | No se puedd
hemodinamica durante el se utilizd0 como | delas5 emplear
proceso intradialitica en técnica la

usuarios con insuficiencia observacion directa

renal croénica.

Estrategias para aumentar Examen Solo responde 3 | No se puedg
la seguridad del paciente retrospectivo delas 5 emplear

en hemodialisis:

Aplicacion de analisis

modal de fallos y efectos

(sistema AMFE)

Enfermeria y  metas Estudio descriptivo. | Solo responde 3 | No se pueds
internacionales de delas 5 emplear
seguridad: evaluacion en

hemodialisis
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1.7 Listas de chequeo especificas a emplear para los trabajos seleccionados

Cuadro N.° 07: Lista de chequeo segun articulo y su nivel de evidencia

Titulo del Articulo | Tipo de Investigacion - | Lista Nivel de evidencia

Metodologia empleada y grado de
recomendacion

Calidad percibida y | Estudio de  enfoque | Bobenrieth Nivel de evidencia

su relacion con la | cuantitativo, disefio no | Astete III con un grado de

satisfaccion del | experimental., tipo recomendacién C

paciente en | descriptivo y correlacional

tratamiento de | de corte transversal.

hemodialisis en un

hospital publico de

Pert.

Preferencias de los | Por medio de una teoria | Strobe o | Nivel de evidencia

pacientes frente al | fundamentada se realizé el | ASTETE 4 con un grado de

cuidado de | planteamiento tedrico. utilidad Delta.

enfermeria recibido

en servicios de

Hemodialisis.

Satisfaccion con la | Estudio cuantitativo, | STROBE O | Nivel de evidencia

calidad de atencion | observacional. GALVEZ III con un grado de

en pacientes en | descriptivo., transversal y | TORO recomendacion I

hemodialisis de un

hospital de Sonora.

prospectivo
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Desarrollo del comentario critico

2.1 Articulo para Revision

a. Titulo de la Investigacion secundaria que desarrollara.

Aspectos de la calidad de atencién de enfermeria que contribuyen a la satisfaccion de

paciente durante el tratamiento de hemodialisis.

b. Revisor(es): Joneyva Maylith Fustamante Perez

c. Institucion: Universidad Catolica Santo Toribio De Mogrovejo. Departamento
Lambayeque — Peru.

d. Direccion para correspondencia: Av. San José Maria Escriba N° 855 / Panamericana
Norte

e. Referencia completa del articulo seleccionado para revision:

Huaman-Carhuas L, Melo-Flores CM, Gutiérrez-Carranza MD. Calidad percibida y su
relacién con la satisfaccion del paciente en tratamiento con hemodialisis en un hospital
publico de Perd. Enferm Nefrol 2023; 26(2):159-66

https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci arttext&pid=S2254-
28842023000200007&Ing=es&nrm=iso 2°

f. Resumen del articulo original:

Introduccion:

Una de las funciones en la gestion de unidades de hemodialisis, es evaluar la satisfaccion
del usuario sobre la atencién que brinda el equipo de enfermeria para identificar y
corregir areas deficitarias, y que ademas permite evaluar los resultados del cuidado que
constituyen el eje de las prestaciones asistenciales.

Objetivo:

Determinar la relacion entre el nivel de satisfaccion y la calidad de atencién de salud
percibida en pacientes con tratamiento de hemodidlisis de un hospital pablico de Peru.

Material y Método:

Estudio de enfoque cuantitativo, disefio no experimental, tipo descriptivo y

correlacional de corte transversal. Se trabajé con una muestra representativa de


https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842023000200007&lng=es&nrm=iso
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842023000200007&lng=es&nrm=iso
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pacientes en hemodidlisis, a quienes se les aplico la encuesta SERVQUAL modificada
para evaluar la calidad de atencion; y un cuestionario de satisfaccion al usuario
validados con una confiabilidad Alfa de Cronbach de 0,84 y 0,91 respectivamente.
Resultados:

Se estudiaron 60 pacientes, con edad media de 56,6+15,4 afos. El coeficiente Rho de
Spearman encontré una correlacion directa entre las variables calidad de atencién
percibida y satisfaccion del paciente en hemodialisis (R=0,385, p=0,002). Por otro lado,
el 58,3% de pacientes refirieron un nivel de insatisfaccion leve respecto a la atencion
que reciben, y las dimensiones por mejorar fueron seguridad y accesibilidad.
Conclusion:

Existe una asociacion significativa entre las variables de estudio; es decir, que niveles
altos de calidad de atencién se corresponden con niveles altos de satisfaccion en

usuarios con tratamiento de hemodidlisis en un hospital publico.

E-mail de correspondencia de los autores del articulo original. luis.huaman.c@upch.pe

Palabras clave: Palabras clave: satisfaccion del paciente; calidad de la atencion de salud;

hemodidlisis; dialisis renal

2.2 Comentario Critico

Se desarroll6 de acuerdo con los criterios de validacion de Bobenrieth Astete para
evaluar y fortalecer las ideas, argumentos, validez, valor, originalidad y aplicabilidad
del articulo seleccionado en la préctica clinica. Se emple6 los cuatro pasos, que incluyen
la evaluacion del titulo, autor, resumen e introduccion del articulo en la fase conceptual.
Durante la etapa de planificacion, se realiz6 una evaluacion de los materiales utilizados.
El proceso empirico implico examinar los resultados, analizar la discusion y llegar a
conclusiones en la etapa de interpretacion. Se realiza una evaluacion de materiales y

métodos durante la etapa de planificacion.*°

Este enfoque critico permitié evaluar de manera exhaustiva el articulo seleccionado,

asegurando la calidad y relevancia de la investigacion para su aplicacion en la labor


mailto:luis.huaman.c@upch.pe
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asistencial. Al seguir estos pasos, se pudo analizar y comprender mejor los aspectos

clave del estudio, asi como su impacto potencial en la atencidn al paciente.

La investigacion elegida se refiere a un estudio de nivel aplicativo que emplea un
método cuantitativo en lugar de un método experimental. El articulo seleccionado fue
sobre calidad percibida y su relacion con la satisfaccion del paciente en tratamiento con
hemodialisis en un hospital pablico de Peru. El titulo del estudio proporciona una
descripcion detallada del tema del estudio y las variables principales involucradas. Esta
organizado de manera simple y afirmativa, brindando informacion detallada incluyendo
los objetivos de la investigacion. Esta estructura clara y concisa del titulo permite al

lector comprender rapidamente el enfoque y el propdsito del estudio.

Seguin Diaz P.%, un titulo debe ser preciso y contener al menos 15 palabras, en este caso
son 20 palabras, lo que se justifica porque da méas precisién y comprension al tema
presentado. Ademas, detalla las palabras clave del estudio, usa términos simples,
entendibles y directos, utiliza palabras completas en lugar de abreviaturas o siglas y es

gramaticalmente correcto.

En esta investigacion se demuestra autoria multiple, completa, justificada y responsable,
segun la elaboracion del informe. En el estudio, el periodo de seguimiento fue de 7
meses. Los apellidos y nombres completos de los autores se mencionan. Ademas, se
incluye la institucion de trabajo a la que pertenecen los autores. Sin embargo, no se
proporciona los empleos iniciales, los grados académicos o puestos jerarquicos de los
autores. Es importante destacar que la direccion postal del investigador también se
incluye, lo cual permite el seguimiento de la investigacién. Esta informacion detallada
sobre los autores y su afiliacion institucional brinda una mayor transparencia y facilita

la comunicacion y colaboracion en el ambito académico.

El resumen de la investigacion identifica de manera precisa el contenido fundamental
del estudio, lo que facilita su comprension. Ademas, en el segundo parrafo se describe
la metodologia utilizada y se menciona los objetivos de la investigacion. Esta estructura
clara y concisa permite al lector obtener una vision general de los aspectos mas
importantes del estudio, incluyendo la metodologia empleada y los objetivos que se

persiguen. Esto es fundamental para que el lector pueda evaluar rapidamente si el
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estudio es relevante para sus propios intereses de investigacion. Para los resultados
principales, también se muestran las conclusiones del autor y los valores numéricos en
porcentajes. EI resumen es breve y contiene 253 palabras, incluidos los subtitulos, que
estan dentro del rango apropiado. EI resumen debe ser preciso, claro, conciso, sencillo
e impersonal, segln el Diaz P.*°, y no debe exceder las 250 palabras para ser valorado
en este trabajo de investigacion.

Es crucial que la introduccién de la investigacion explique de manera clara y concisa
los conceptos fundamentales para que el lector logre entender el trabajo de
investigacion. En este sentido, la introduccion debe abordad la razén y el propoésito de
la investigacion, centrandose en el objetivo principal del estudio. Ademas, es importante
destacar que se ha realizado una revision exhaustiva tanto de los antecedentes del
problema como del estado actual de la investigacion en el campo de estudio. Segln
Burns N.3! en la introduccion, se espera que se describa la esencia de la investigacion,
es decir, la naturaleza y el enfoque del estudio. También se debe resaltar el propésito de
Ilevar a cabo la investigacion y la importancia de generar conocimiento en la préactica

de enfermeria.

Esto permitira a los lectores comprender la relevancia y el impacto potencial del estudio
en el campo de la enfermeria. En resumen, la introduccién de la investigacion debe
proporcionar una vision general clara y conveniente de los conceptos fundamentales, el
proposito y la importancia de llevar a cabo el estudio en el entorno de la practica de

enfermeria.

Los autores reconocen que el licenciado en enfermeria ejerce una tarea muy relevante
en la atenciéon de los pacientes en los servicios de HD. Los pacientes tienen altas
expectativas y esperan recibir la mejor atencion posible por parte de los licenciados de
enfermeria. Esto es crucial para garantizar un mayor nivel de satisfaccion en los
pacientes. De esta manera, los autores explican la problematica que aborda el estudio,
asi como el motivo y el propdsito de llevar a cabo la investigacion. Ademas, se establece
claramente el objetivo propuesto para él, que fue determinar la relacion entre el nivel de
satisfaccion y la calidad de atencion de salud en pacientes con tratamiento de

hemodialisis.
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Los autores optaron por un disefio no experimental, un tipo descriptivo y un disefio
correlacional de corte transversal para la investigacion actual de acuerdo con el
problema de investigacion definido. Se proporciona una descripcion detallada de los
resultados, asi como una representacion de valores y porcentajes. Burns N.%! afirma que
definir un problema de estudio generalmente implica reconocer un tema de inquietud
para una poblacién especifica. El problema de investigacion es esencial, se relaciona,

se define y se demuestra con los antecedentes mencionados.

Los autores del trabajo revisado muestran la importancia de la atencion de calidad en
los pacientes de los servicios de HD y el impacto que esto tiene en su satisfaccion. En
la actualidad, las unidades de hemodidlisis estan experimentando este problema de
salud, por lo que es posible evaluarlo utilizando variables. Finalmente, pero no menos

importante, resulta factible porque ayuda a mejorar la calidad del cuidado.

Burns N.3! afirma que el registro bibliografico debe incluir las fuentes de estudio, las
teorias y el origen del estudio. Ademas, mencionar las teorias utilizadas en el estudio
proporciona una comprension mas profunda de los marcos conceptuales y los enfoques
tedricos que rigen la investigacion. Para una lectura critica, la literatura debe ser
relevante para el tema y el problema de investigacion. Segin Diaz P.%. Ser lo bastante
actualizado (5 a 10 afos recientes). Poner énfasis en publicaciones antiguas, que sean
suficientes para respaldar el comienzo de la investigacion sin ser exhaustivas. Ser

riguroso al hacer referencias.

Se observa que en la introduccidn de la investigacion se incluye una verificacion de la
literatura previa que identifica la informacion actual sobre el tema de investigacion, que
es relevante para el tema de investigacion, refleja los antecedentes del tema y es
necesario para respaldar el estudio. En el texto, todas las referencias citadas estan

registradas, actuales y con enlaces.

Segun Hernandez S.*2, el marco teorico se refiere a la base tedrica del tema de
investigacion. Para encuadrar el estudio de manera adecuada, es necesario exponer y
examinar teorias, conceptualizaciones y antecedentes que se consideren validos. Se
utilizé un marco tedrico que incluyé libros, tesis, articulos cientificos y otros articulos

que relacionaron la investigacion con teorias existentes, describieron la calidad del
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cuidado y su relacién con la satisfaccion de los pacientes en las unidades de
hemodialisis, ademas sefialan al personal de enfermeria como el responsable de brindar
este cuidado. Se desarrolla de manera racional y justificable, lo que ayuda a aclarar los

conceptos relacionados con el problema de estudio.

En la investigacion cientifica cuantitativa, las variables son conceptos que, como su
nombre lo indica, pueden experimentar cambios o variaciones. Burns N.3! define las
variables como ideas medidas, manipuladas o controladas durante un estudio. Como
resultado, encontramos que los afios, el género, el estado civil y el nivel educativo son
factores independientes en este estudio. El tipo de acceso vascular, la duracién del
tratamiento dialitico y las comorbilidades asociadas son factores dependientes. Nivel de
satisfaccion y atencién. Una operacion es el conjunto de métodos y acciones utilizados

para medir una variable.

Para evitar errores en la investigacion cuantitativa, segun Hernandez S.%, los objetivos
deben ser claros y alcanzables. La intencion de esta investigacion es descubrir la
conexion entre la calidad de atencion que reciben los pacientes que reciben hemodialisis
en un hospital publico en Per( y su nivel de satisfaccion. Como resultado, el objetivo es
medible y estd escrito afirmativamente en tiempo infinitivo., estd sujeto a una
interpretacion y tiene la posibilidad de ser alcanzado. Este estudio no deberia ser
considerado como una hipotesis descriptiva. Incluso sin métodos de medicion, los

estudios descriptivos miden las variables de manera independiente, segun Arias F.%

El objetivo se ha alcanzado y el disefio metodologico es apropiado para este tipo de
estudio. Este estudio utiliza un método descriptivo y correlacional. De acuerdo con
Hernandez S.%2, es descriptivo porque tiene como objetivo describir las caracteristicas
fundamentales de las personas, grupos, comunidades u otros fendmenos que seran
examinados. Es correlacional porque estudia como un concepto o variable puede

comportarse basandose en cOmo se comportan otras variables asociadas.

Hay dos tipos de disefio de investigacion: experimental y no experimental, segln la
metodologia de investigacién. La ultima se lleva a cabo sin intervencion intencional en
las variables. Los investigadores tienen como objetivo determinar la relacion entre la

satisfaccion de los pacientes que reciben hemodialisis en un hospital pablico en Peruy
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la calidad de atencion médica que reciben. Es un estudio que utiliza una metodologia

cuantitativa para certificar el valor interno del estudio.

El subgrupo de la poblacion se conoce como muestra, mientras que la poblacion es el
acumulado de todos los casos que cumplen con una lista de descripciones. Al revisar el
estudio, se encontrd que la poblacion diana se identifico y describio claramente, y estaba
compuesta por 60 pacientes con ERCA que recibieron tratamiento de HD. Esto
garantizo la validez del estudio a nivel externo. La muestra del estudio debe ser
representativa de una poblacion significativa para que los resultados del estudio sean
validos y cumplir con los reglas de inclusion y exclusion, segiin Diaz P.*° La muestra

de estudio se tom6 mediante un método de muestreo no probabilistico, accidental.

Los pacientes participaron en el estudio con consentimiento informado, lo que garantiz
la confidencialidad y el anonimato. El comité de ética de la Universidad Cayetano
Heredia evalud y aprobo el estudio. Es esencial promover el respeto a los derechos y la
dignidad humana en el ambito de las investigaciones que implican personas. En la
investigacién cuantitativa, los datos cuantificados de medidas formales se recopilan y
analizan utilizando métodos estadisticos. Los autores utilizaron entrevistas y la encuesta
SERVQUAL modificada para este estudio para recopilar datos de investigacion. Esta
encuesta es un modo de investigacion comercial que faculta evaluar la calidad del
servicio, comprender los intereses de los clientes y determinar coémo ellos consideran el

servicio.

La prueba estadistica de Alfa de Cronbach, es una medida de la consistencia interna, es
decir, que tan estrechamente relacionados estan los elementos de un conjunto en un
grupo, es uno de los métodos y técnicas mas apropiados para recopilar datos en un
estudio. La encuesta mencionada tiene una confiabilidad de 0,91 y la validez de la escala
es aceptable, segin la opinion de los expertos. Para su sucesivo analisis en Stata 16.1
las cifras recopilados fueron codificados en una base de datos creada en Microsoft

Excel.

Los resultados del estudio fueron influenciados por varios factores cualitativos, incluido
el género, el estado civil, el nivel de instruccién, el tipo de acceso vascular y el tiempo

de permanencia en terapia dialitica. Se analizaron las variables cualitativas utilizando



28

una distribucion de frecuencias y porcentajes. La edad, la Unica variable cuantitativa, se
representd mediante media y desviacion estandar. Ademas, se utilizo el coeficiente de

correlacion Rho de Spearman para evaluar la relacion entre las variables principales.

Este coeficiente es una medicion no paramétrica de la similitud de importancia entre
dos variables, también conocida como dependencia estadistica de clasificacion. Se
utiliza principalmente para analizar datos en funcién de sus dimensiones y valorar la
calidad de la atencion y la satisfaccion de los pacientes que reciben hemodialisis. La

consideracion estadistica para p <0,05 fue aceptada.

Los resultados se mostraron como graficos de barras para ilustrar las descripciones y las
relaciones entre las variables de estudio. Ademas, se incluyeron tablas con frecuencias
y porcentajes. El andlisis estadistico ayuda a comprender y explicar los datos
cuantitativos. Por lo tanto, la técnica de analisis estadistico es apropiada para este
estudio. Sin embargo, se utilizaron en funcién del nivel de exactitud de los datos

obtenidos y se analizaron en concordancia con el objetivo deseado.

Los comentarios de los investigadores se enfocan en los resultados relevantes y el
problema de investigacion al presentar los datos, que son objetivos, legibles y precisos.
La investigacién se presenta de acuerdo con los objetivos de cada uno de ellos. Los
datos se presentaron de manera objetiva utilizando variables elegidas en tablas y gréaficas
estadisticas con distribucion de frecuencias y porcentajes de resultados relacionados con
las peculiaridades sociodemograficas y clinicas de los pacientes que reciben
hemodialisis, la calidad de la atencion y el nivel general de satisfaccion de los pacientes.
Los resultados se presentan de manera facil y auto explicativo utilizando datos

NUMEricos precisos.

El 66,7% (n=40) de los 60 pacientes con ERCA en terapia de HD eran hombres. Los
pacientes abarcaban una edad promedio de 56,6 afios (x15,4), y la mayoria de ellos
habian completado la educacién secundaria. La generalidad de los pacientes con HD
tuvieron un catéeter de alto flujo transitorio, y la duracion de la terapia dialitica fue de 2
a 5 afios. El 58,3% de los resultados globales de la variable calidad de atencion eran de
satisfaccion leve (n=35). En general, el 58,3% de los pacientes con HD dijeron estar

muy satisfechos (n=35).
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En su estudio "Satisfaccion con la calidad de atencion en pacientes en hemodidlisis de
un hospital de Sonora™, Ramos M. encontré resultados similares en 146 pacientes. Solo
el 0,7% de los enfermeros dijeron que no estaban satisfechos con la atencion que
recibieron, y el 99,3% dijeron que estaban satisfechos. Los pacientes expresaron su

satisfaccion con el servicio y el 99 % de ellos recomendarian el servicio a otros.

Al evaluar la discusion y las conclusiones, se demuestra que los investigadores
analizaron los datos de acuerdo con los hallazgos y el objetivo de la investigacion. Las
conclusiones son claras y responden a la interrogante y al objetivo de la investigacion.
Para hacer afirmaciones, los autores comparan los hallazgos de su estudio con los de
otros. Por lo tanto, su publicacion es permitida y avalada en funcion de sus hallazgos, y
es relevante para la aplicacion clinica. Los hallazgos del estudio revelaron que, aunque
la relacion entre la calidad del tratamiento de HD en el hospital Sabogal y la satisfaccion

de los pacientes no era muy alta (Rho=0,385), si habia una correlacién directa.

Los autores realizan una comparacion entre los hallazgos de su investigacion y los de
otros estudios. Considere el trabajo de Zambrano, que encontr6 una correlacion modosa
entre las dos variables, con la mayoria de los estudios indicando una calidad de atencién
de nivel medio y un nivel bajo de satisfaccion. Los pacientes, segiin Barrera, quedan
satisfechos con la atencion de enfermeria y creen que es de alta calidad. La conclusién
que obtiene esta relacionada con su objetivo y el objetivo del estudio secundario. El
presente estudio ayuda a la investigadora a conocer y concientizar sobre los factores que
predisponen a los pacientes en tratamiento de HD perciban cuidados de calidad y se

muestren satisfechos con la atencion que reciben.

Se evidencia el estilo descriptivo y narrativo desde el resumen hasta la conclusion.
Finalmente, los autores dicen que el articulo demuestra la reciprocidad entre la calidad
de la atencion y la satisfaccion de los pacientes que visitan el servicio de HD; se recalca
un nivel mediano de insatisfaccion de los pacientes. Ademas, mientras que la
accesibilidad y la seguridad todavia necesitan mejoras, los aspectos tangibles del
servicio y la capacidad de respuesta fueron los mas valorados. Los autores han
presentado de manera clara la problematica del estudio y el objetivo propuesto del

estudio, y esta conclusion se relaciona con ellos.
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Debido a que las resefias bibliograficas muestran los descriptores del titulo del articulo
y concuerdan con los descriptores de los titulos de las resefias, son adecuadas. También,
incluyen referencias bibliogréficas actuales que se encuentran en mas del 50% de la
investigacion. Segin Diaz P.°, se necesitan al menos 25 referencias para que el trabajo
de investigacion sea més riguroso cientificamente. En este caso, es conveniente porque
contiene 32 referencias, la generalidad de las cuales son estudios de tipos primarios.
Para sus referencias bibliograficas, utiliza el estilo Vancouver, que son completas

porque incluyen el autor, el titulo, el lugar de publicacion, la editorial y el afio.

La investigacion es de gran valor ya que provee informacion selecta sobre el trabajo del
personal de enfermeria, lo cual contribuye a optimizar la calidad de los cuidados y, en
consecuencia, la satisfaccion de los pacientes en los servicios de HD. Los hallazgos del
estudio revelan que, en términos de calidad de atencion, la mayoria de los pacientes
experimentan una satisfaccion leve. Sin embargo, en las dimensiones de confiabilidad,
capacidad de respuesta y empatia, la mayoria de los pacientes revelaron estar
completamente satisfechos. En cuanto a la dimension de seguridad, la mayoria de los
participantes expresaron estar completamente satisfechos en las dimensiones de empatia

y accesibilidad.

Estos resultados nos permiten identificar los puntos débiles y las areas en las que se
debe enfocar el perfeccionamiento de la calidad de los cuidados. Es importante destacar
que, a pesar de la satisfaccion generalizada en algunas dimensiones, aln existen
aspectos que requieren atencion y mejoras. Estos hallazgos brindan una base sélida para
implementar estrategias y acciones que permitan fortalecer la eficacia de los cuidados y

garantizar una mayor satisfaccion de los pacientes en todos los aspectos de su atencion.

En conclusién, la investigacion es significativa porque proporciona informacion
relevante sobre el trabajo del personal de enfermeria, lo cual contribuye a optimizar la
eficacia de los cuidados y la satisfaccion de los pacientes en los servicios de HD. Los
hallazgos revelan areas de fortaleza y debilidad en la calidad de atencion, lo que permite
enfocar los esfuerzos en la mejora continua de las intervenciones y la satisfaccion del

paciente.
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2.3 Nivel de evidencia

Segun la propuesta del sistema Canadian Task Force on Preventive Health Care
(CTFPHC), nos da un nivel de evidencia Il y un grado de recomendacién C. El grado
de recomendacién C se debe a la falta de evidencia para considerar el uso de la
tecnologia, ya que en el nivel 111 se contemplan acuerdos fundados en précticas clinicas,
estudios descriptivos o informes de comités de expertos. Por lo tanto, se debe considerar

el uso de otros argumentos o criterios en el nivel I11.

2.4 Respuesta a la pregunta

En correlacion al problema formulado podemos afirmar que la exploracion critica da
respuesta a la misma ya que nos muestra cuales son los aspectos que contribuyen a la
satisfaccion del paciente durante el tratamiento de hemodidlisis, de esta manera
podemos decir que existen varios aspectos que intervienen en la satisfaccion del
paciente. Estos incluyen los aspectos tangibles, como las instalaciones y los equipos en
la unidad de hemodialisis, asi como la confiabilidad del personal en brindar un
tratamiento seguro y efectivo. La amplitud de respuesta del profesional de enfermeria a
las necesidades y preocupaciones del paciente, asi como su empatia y accesibilidad,

también son factores importantes que contribuyen a la satisfaccion del paciente.

Siendo asi los aspectos de la calidad de atencion de enfermeria que contribuyen a la
satisfaccion del paciente durante el tratamiento de hemodialisis incluyen los aspectos
tangibles, la confiabilidad, la capacidad de respuesta, la empatia y la accesibilidad. Es
necesario mejorar la calidad de la atencion para cambiar las estadisticas de satisfaccion
y abordar las preocupaciones de seguridad en las unidades hemodidlisis. Trabajando en
colaboracion, se puede implementar medidas y enfoques que mejoren la préctica
enfermera y los servicios de hemodialisis, y asi brindar un cuidado de mayor calidad y

satisfaccion para los pacientes.
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2.5 Recomendaciones

Se recomienda que las instituciones, implementen capacitaciones para los licenciados
de enfermeria que trabajan en las unidades de hemodialisis, con el fin de optimizar la
calidad de los cuidados. Estas capacitaciones deben ser periodicas y adaptadas a las
necesidades de cada unidad de hemodidlisis. A través de la formacion continua, se puede
lograr un nivel de satisfaccion completo en todos los pacientes que acuden a estas

unidades.

Proporcionar a los profesionales de enfermeria las herramientas y conocimiento
necesarios a traves de cursos de actualizacion, para garantizar una atencion de mayor

calidad y satisfaccion para los pacientes.

A los jefes de las unidades de hemodidlisis se les recomienda realizar una evaluacion a
los pacientes en base a como perciben la seguridad en el entorno de atencién. Esto
permitira identificar posibles areas de mejora y tomar medidas para incrementar los
cuidados que respondan a esta necesidad. Ademads, implementar un registro de
incidencias en donde los profesionales de enfermeria registren cada incidencia ocurrida

en sus turnos, para luego tomar acciones de mejora en base a estas.
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Anexos

ANEXO N° 1

N° Cuadro N° 01: Descripcion del Problema

Unidades de hemodialisis
1 Contexto-Lugar

Personal de Enfermeria
2 Personal de Salud
3 Pacientes durante el tratamiento de

Paciente hemodialisis
Los pacientes con enfermedad renal cronica

4 Problema durante el tratamiento de hemodialisis

Evidencias internas:
4.1 Justificacion de practica
habitual

Evidencias internas:
Justificacion de un cambio de
practica

4.2

5 | Motivacion del problema

esperan recibir una atencion de calidad y a
la vez sentirse satisfechos con los cuidados
recibidos ya que estdn propensos a
diferentes riesgos.

El personal de enfermeria, de una forma
general observa y evidencia los riesgos a los
que los pacientes estan expuestos, mas no se
enfoca en la individualidad de cada
paciente, si bien es cierto tienen el mismo
diagnostico de enfermedad renal cronica,
cada paciente tiene otras condiciones de
salud adjuntas a esta lo que hace que algunos
riesgos al que estd expuesto cada paciente
sea diferente. Esta situacion se presenta por
la sobrecarga laboral o por la cantidad de
pacientes iniciando tratamiento a un mismo
horario.

El incorporar cuidados de enfermeria de
calidad individualizados en seguridad del
paciente a cada uno segun los riesgos a los
que pueden estar expuestos se vera reflejado
de forma positiva en como los pacientes
perciban estos cuidados y asegurara que su
estilo de vida mejore, y pueda llevarse a
cabo el tratamiento sin complicaciones y a
su vez asegurar la satisfaccion de los
pacientes.

Mejorar la calidad del cuidado de
enfermeria durante el tratamiento de
hemodialisis, identificar los aspectos que
contribuyen a reducir riesgos en cada uno de
ellos y tener como resultado pacientes
satisfechos con la atencion.
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Cuadro N° 05: Cuadro de registro Bibliogréafico

(Este cuadro debera ir en anexos)

Pais, | Titulo del | Autor(es) | Revista Link Objetivo Participantes Metodologia vy | Principales Conclusion
afio | articulo (Volumen, tipo de | resultados
ano, investigacion 'y
namero) abordaje
Pert - | Calidad Luis Enferm https://sc | Determinar la | La poblacién de | Estudio de | Se estudiaron 60 | Existe una
2020 | percibiday | Huaman Nefrol ielo.isciii | relacion entre | estudio estuvo | enfoque pacientes, con | asociacion
su relacion | Carhuas vol.26 no.2 | .es/scielo | el nivel de | conformada por los | cuantitativo, edad media de | significativa entre
con la Madrid .php?scri | satisfaccion y | pacientes con ERCA | disefio no | 56,6+15,4 afios. | las variables de
satisfaccié | Catherine abr./jun. pt=sci_ar | la calidad de | que acudieron a | experimental, El  coeficiente | estudio; es decir,
n del | Mabel 2023 Epub | ttext&pi | atencion  de | recibir tratamiento de | tipo descriptivoy | Rho de | que niveles altos de
paciente Melo Flores | 31-Jul- d=S2254 | salud HD, a quienes se les | correlacional de | Spearman calidad de atencion
en 2023 - percibida en | aplicé criterios de | corte transversal. | encontro una | se corresponden con
tratamient | Marianela 2884202 | pacientes con | inclusion como | Se trabajé con | correlacion niveles altos de
0 con | Dayanna 3000200 | tratamiento recibir tratamiento 3 | una muestra | directa entre las | satisfaccion en
hemodialis 007&Ing | de veces a la semana, | representativa de | variables calidad | usuarios con
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IS en un
hospital
publico de

Peru

Gutiérrez

Carranza

=es&hrm

=iso

hemodidlisis
de un hospital
publico  de

Peru.

tener edad entre 18 y
70 afios y haber
firmado el
consentimiento
informado

voluntariamente.

pacientes en
hemodialisis, a
quienes se les
aplico la
encuesta
SERVQUAL
modificada para
evaluar la calidad
de atencion; y un
cuestionario de

satisfaccion  al

usuario validados
con una
confiabilidad

Alfa de
Cronbach de 0,84
y 0,91

respectivamente.

de atencion
percibida y
satisfaccion del
paciente en
hemodidlisis
(R=0,385,
p=0,002). Por
otro lado, el
58,3% de
pacientes

refirieron un
nivel de
insatisfaccion

leve respecto a
la atencién que
reciben, y las
dimensiones por
mejorar fueron
seguridad y

accesibilidad.

tratamiento

de

hemodialisis en un

hospital publico.
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Colo

mbia

2021

Preferenci
as de los
pacientes
frente

al cuidado
de
enfermeria
recibido en
Servicios
de
Hemodiali

Sis

Leidy
Marcela
Sabogal
Avila

Repositori
0
institucion
al,
biblioteca
digital.

https://re

positorio.
unal.edu.

co/bitstre
am/handl|
e/unal/81
397/1071
628635.2
021.pdf?
sequence
=3&isAll
owed=y

Describir la
experiencia
de los

pacientes con
enfermedad

renal cronica

en
hemodialisis
frente a las

preferencias

de los
cuidados de
enfermeria
recibidos.

Del
participantes en el

total de 20

estudio se contd con

14 fueron hombres y

6 mujeres,
todos ellos con
Enfermedad renal

cronica y asistentes
de manera
permanente a

hemodialisis en la
unidad renal Dialy-

Ser.

Por

medio de una
teoria
fundamentada se
realizo el
planteamiento
tedrico
“Prefiriendo un
cuidado humano
y de calidad que
facilite una
oportunidad de

vida” el cual, es

el resultado
de indagar vy
analizar las

preferencias de
cuidado de los
pacientes a partir

de sus

Durante el
cuidado que
reciben del
personal de

enfermeria  se

reconoce el
trabajo en
equipo y la

asignacion  de
actividades por
el profesional de
enfermeria
como
preferencia vy
como eje
primordial en la
organizacion. El
trabajo en
equipo vy la
distribucion  de

actividades

Considerar las
preferencias de

los pacientes
contribuyen a su
facil adaptacion al
proceso de
hemodialisis
destacando la
calidad en los
servicios y el trato
humano como
componentes
fundamentales en la
satisfaccion 'y el
apego a la

institucion.
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experiencias en

el proceso de

garantiza

eficiencia en el

hemodialisis. cuidado.
Mexi | Satisfaccié | Maria Rev https://do | Evaluar  la | 146 pacientes | estudio Se  estudiaron | Los pacientes con
co n con la|Elena Enferm cs.bvsalu | satisfaccion pertenecientes al | cuantitativo, 146  pacientes. | hemodialisis de un
2020 | calidad de | Ramos- Inst Mex | d.org/bib | con la calidad | programa de | observacional, En cuanto a | hospital de
atencion Ramirez Seguro lioref/20 | en la atencion | hemodialisis, con descriptivo, percepcion de la | especialidades en
en Soc. 22/07/13 | de enfermeria | una media de edad de | transversal y | calidad de la | Sonora se
pacientes | José 2022;30(3) | 79493/12 | de los | 56 afios, con una | prospectivo, atencion de encuentran
en Aurelio :54-9 37-7056- | pacientes de | edad minima de realizado enfermeria, satisfechos.
hemodialis | Méndez- 1-pb.pdf | hemodialisis | 20 afios y una edad | mediante la | 99.3%
is de un | Cézares de un hospital | méxima de 85 afios. | aplicacion  del | estuvieron
hospital de de cuestionario satisfechos vy
Sonora Karen ltzell especialidade SERVQHOS-E, | solo 0.7%
Castro- s en Sonora. que consta de 16 | estuvieron
Valverde items y una | insatisfechos. En
encuesta de | relacion con la
Yurka opinion y sirve | satisfaccion
Karolina para medir la | global, el 100%
Flores- satisfaccion del | se manifestaron
Vidovich paciente 'y la | satisfechos vy
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calidad percibida
de la atencion de

enfermeria.  El

99.3% de los
pacientes

recomendaria el

andlisis de datos | servicio.
se hizo con
estadistica
descriptiva,
frecuencias
relativas y
absolutas.
Espafi | Enfermeri | José Rubio | Enfermeria | https://w | Demostrar la | 24 pacientes Estudio Respecto al | Tras la obtencion y
a -|a y | Montuenga | Nefroldgic | ww.revis | importancia observacional, empoderamiento | estudio de nuestros
2020 | autogestio a, Volumen | taseden.o | del papel de descriptivo, , sobre un total | resultados,
n de la| Leticia n® 23 /| rg/files/R | enfermeria en transversal, con | de 40 puntos se | podemos  afirmar
salud del | Grima Suplement | evistas 2 | el una muestra de | obtuvo una | que la relacion
paciente Serrano 01/2020 |78 2020 | empoderamie 28 pacientes, de | puntuacion enfermeria-paciente
en 192728.p | nto y los cuales | media de 37,20. | junto a las
hemodialis | Lorena df adherencia al participaron 24. | Realizando un actividades y
is Martinez tratamiento La practica | analisis mas | herramientas
Arnedo del paciente enfermera especifico utilizadas por el
en  nuestra llevada a cabo en personal influye
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Alejandro
Cortés Saez

Asuncién
Morte

Romero

Cruz
Esteban

Guajardo

unidad
HD.

de

nuestra unidad a
traves de
distintas
intervenciones
van encaminadas
a estimular el
logro de wuna
correcta
autogestion de la
salud de nuestros
pacientes. Para
medir la eficacia
de las actividades
enfermeras  los
instrumentos
utilizados fueron
la escala de
empoderamiento
sobre la salud
adaptada y el test
de Morisky-

dentro de las 7
Propiedades de
Empoderamient
0, se obtuvo
mayor
puntuacion en la
propiedad  de
“Apoyo”
incluida en el
item “puedo
solicitar ayuda
para cuidar y
mantener mi
salud cuando lo
necesito”. Por el
contrario, la
propiedad que
menor
puntuacion
obtuvo es

“Motivacion”,

positivamente en la
adaptacion del
paciente a  su
situacion,

mejorando asi el
empoderamiento 'y
la adherencia
terapéutica; siempre
mostrando empatia
con las diferentes
limitaciones  que

puedan tener.
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Green para
evaluar el grado
de adherencia al
tratamiento

farmacoldgico.

detallada en el

item ‘“‘reconozco

lo que me
motiva para
cuidar mi
salud”. En
cuanto a la
adherencia

terapéutica, el
79,16% de

pacientes es

los

cumplidor frente
a un 20,84% no

cumplidores.

Brasil | Expedient | Marina Cultura de | https://ru | Reportar las | 30  técnicos de | Es un estudio | Las Se concluye que
- es de | Pereira los a.ua.es/d | intervencione | enfermeria, descriptivo, con | intervenciones estas dos
2020 | enfermeria | Moital Cuidados. | space/bit | s realizadas | utilizando como | un abordaje | centradas en la | intervenciones

y cuidados 1° stream/1 | por recursos la | cualitativo  del | sequridad de la | generaron

con acceso | Taind  de | Cuatrimest | 0045/133 | estudiantes de | comunicacion verbal | tipo relato de [ salud en el | reflexiones sobre la

en Jesus Alves | re  2023. | 181/1/Cu | enfermeria y visual, a través de | experiencia. sector de la | seguridad del

hemodiali | Portela Afio sobre presentaciones  de hemodialisis, paciente en dialisis,
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zacion: XXVII. n° | I1tCuid65 | aspectos de | diapositivas. Para la dirigida a | ademas de mejorar
aspectos Keila Maria | 65 _02.pdf | seguridad del | educacion en salud, pacientes y | esta préactica a
para la | de Azevedo paciente  en | los pacientes fueron profesionales de | través de acciones
seguridad | Ponte hemodialisis | abordados durante su la salud, | sencillas que
del tratamiento para permiten resaltar | impactaron
paciente Luciana explicarles el acceso su  relevancia | positivamente tanto
Maria a la atencion. para el contexto | a los profesionales
Montenegr de los servicios | como a los
0 Santiago de salud. pacientes.
Brasil | Enfermeri | Sarah Revista de | http://w | Conocer el | 18 entrevistados, | Estudio El analisis | Se pudo constatar
- a en la| Simdes Enfermage | ww.seer. | papel de la | cinco enfermeras | cualitativo permitio que el equipo de
2022 | orientacié | Gomes m do | ufsj.edu. | enfermeria (28%) y 13 técnicos | descriptivo identificar  dos | enfermeria
n del Centro- br/recom | en la | de enfermeria (72%), | guiado por la | categorias: reconoce y realiza
autocuidad | Bernadete | Oeste larticle/v | orientacién laboraban en la | teoria del | demandas  de | la orientacion del
0 de los | Marinho Mineiro20 | iew/4337 | del institucion en | autocuidado de | autocuidado de | autocuidado.  Sin
pacientes | Bara de | 22; /2909 autocuidado | diferentes turnos | Dorothea Orem. | los pacientes en | embargo, esta
en Martin 12/4337 de los | (mafana, tarde o | Se realizaron | hemodialisisy el | accibn aln esta
hemodialis | Gama pacientes en | noche) entrevistas papel de la | impregnada de
IS hemodialisis. semiestructurada | enfermeria en la | desafios del propio

S a 18

profesionales de

orientacion del

autocuidado de

servicio, como la

sobrecarga de
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Paulo enfermeria  de | los pacientes en | trabajo y la
Sérgio una unidad de | hemodidlisis. dificultad de
Pinto dialisis renal. insertar la
orientacion de
Marluce forma organizada y
Rodrigues sistematica en los
Godinho protocolos de
atencion. Se
evidencio, por
tanto, la necesidad
de impulsar la

formacion
permanente 'y la
creacion de
protocolos y reglas
dirigidas a esta

accion

Brazil | Calidad de | Claudio Acta Paul | https://w | Identificar y | 258 pacientes en | Estudio Individuos de | EI analisis de la
- vida Vitorino Enferm 32 | ww.sciel | medir terapia de | transversal con | sexo femenino, | calidad de vida
2019 | relacionad | Pereira (3) * May- | o.br/j/ape | factores hemodialisis 258 pacientes en | de menos de 60 | relacionada con la
a con la Jun 2019 /alyN6G | asociados a la terapia de | afios, blancos, de | salud de los
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salud de
pacientes
en terapia
de
hemodialis

is

Isabel
Cristina
Goncalves
Leite

PY7QcN
K5FWK
34Vv98Z

Gg/?lang
=pt

calidad de
vida
relacionada
con la salud

de pacientes

renales
crénicos  en
hemodialisis
y analizar la
conexion
entre la
calidad de
vida
relacionada
con la salud y
la adhesion al
régimen

terapéutico de

hemodidlisis.

hemodialisis. Se
analizo la calidad
de vida
relacionada con
la salud mediante
el  cuestionario
Kidney Disease
Quality of Life
Short Form.
Fueron
estudiados  los
componentes
especificos de la
enfermedad renal
cronica y los
componentes
resumidos fisicos
y mentales. El
analisis de no
adhesién al

régimen

nivel
socioeconémico
bajo, que
necesitan
acompafiante, en
terapia de
hemodialisis por
menos de 5 afos,
que tienen
prescripcion de
medicamentos
de diez 0 mas
farmacos, con
niveles bajos de
albimina y
hemoglobina en
sangre y que no
tuvieron
adhesion a la
restriccion

hidrica y a la

pacientes en
hemodialisis
presentd conexion
con las
caracteristicas
sociodemogréficas,
clinicas y
terapéuticas. El
monitoreo de estos
parametros, asi
como la bdsqueda
por alcanzar los
estandares
recomendables,
podran respaldar la
practica clinica,
mejorar la
planificacion
asistencial y ofrecer

mejoras en varios
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terapéutico  de
hemodialisis
utiliz6 como base

los indicadores

del estudio The
Dialysis
Outcomes and

Practice Patterns
Study. Para el
analisis, se
utilizaron las
pruebas de Mann
Whitney y
Kruskal Wallis.

terapia

presentaron un
deterioro en la
calidad de vida
relacionada con

la salud.

aspectos de la vida
de los pacientes.

Bolivi

2021

Inestabilid
ad
hemodina
mica
durante el
proceso

intradialiti

Wilfredo
Ticona

Quelca

Revista de
Investigaci
on en
Salud.

Volumen 4
| No. 10|

https://re
vistavive
.org/inde

x.php/rev
istavive/

article/vi

Determinar la
inestabilidad
hemodinamic
a durante el
proceso

intradialitica

en usuarios

el universo
poblacional  estuvo
conformado por 25
usuarios con edades
comprendidas de 30
a mayores de 60

afios, los mismos que

Fue un estudio
descriptivo, se
utilizé como
técnica la
observacion

directa y

encuesta, el

Un 56% del sexo
masculino, el
48%
mayores de 61

eran

afos de edad, un
88% con catéter

vascular; el 36%

Utilizando la
metodologia
disciplinar 'y el
lenguajes
estandarizados de la
taxonomia

NANDA, NIC,



https://revistavive.org/index.php/revistavive/article/view/73/222
https://revistavive.org/index.php/revistavive/article/view/73/222
https://revistavive.org/index.php/revistavive/article/view/73/222
https://revistavive.org/index.php/revistavive/article/view/73/222
https://revistavive.org/index.php/revistavive/article/view/73/222
https://revistavive.org/index.php/revistavive/article/view/73/222
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ca en
usuarios
con
insuficienc
ia  renal

crénica

Enero
abril 2021

ew/73/22

con

insuficiencia
renal crénica
sometidos a

hemaodialisis.

son usuarios  con

enfermedad renal
cronica que
reciben tratamiento

de hemodiélisis.

instrumento

utilizado fue la
hoja de
recoleccion  de
datos sobre
complicaciones
en usuarios con
hemodialisis,

guia de
observacion

aplicada y el

cuestionario.

por causa
glomerulonefriti
s, 41% con
comorbilidad de

hipertension,

33% con
diabetes
mellitus, 67%

con hipotension
intradialitica e
hipertensién
33%.

NOC, esto
facilitara la
recoleccion

sistematica de
informacion, la

toma de decisiones
sobre la efectividad
del cuidado
enfermero, para
elevar la calidad de
atencion y
disminuir las
complicaciones

como la hipotension

en usuarios
sometidos a
hemodialisis, para
garantizar la
seguridad del

usuario.



https://revistavive.org/index.php/revistavive/article/view/73/222
https://revistavive.org/index.php/revistavive/article/view/73/222
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2017

Estrategias
para
aumentar
la
seguridad
del
paciente
en
hemodialis
Is:
Aplicacion
del sistema
de analisis
modal de
fallos vy
efectos
(sistema
AMFE)

Maria
Dolores

Arenas

Jiménez
Gabriel

Ferre

Fernando
Alvarez-
Udec

Nefrologia
Volumen
37, Issue 6,
November
December
2017

https://w
ww.scien
cedirect.

com/scie
nce/articl
e/pii/S02
1169951
7301108
?via%3D
ihub

Mostrar una
sistematica de
trabajo,

reproducible
en cualquier
unidad de
HD,

consiste  en

que

registrar  las
complicacion
es y fallos
ocurridos
durante la
sesion,
definir cuales
de estas
complicacion
es podrian ser
consideradas
eventos

adversos

97 sesiones
hemodiélisis

en

Examen
retrospectivo de
las gréaficas de
dialisis de todas
las sesiones
practicadas

durante un mes

(octubre de
2015) en 97
pacientes, y

analisis de las
complicaciones
registradas. La
consideracién de
estas
complicaciones
como EA se basé
en el consenso
entre 13
profesionales y 2

pacientes. Se

Se  practicaron
1.303
de HD en 97

pacientes en las

sesiones

que se

registraron  un

total de 383
complicaciones
(1 cada 34

tratamientos).
De ellas, el
87,9%
consideradas EA
y el 237%

complicaciones

fueron

relacionadas con
la enfermedad
de base. Se
detectd6 un EA
cada 3,8

tratamientos.

Las complicaciones
en HD

frecuentes y la

son

consideracion  de
algunas de ellas
como EA podria
mejorar la
seguridad en la
asistencia, al poner
en marcha medidas
preventivas. La
implementacion del
AMFE

permite estratificar

sistema

y  priorizar  los
posibles fallos de
las unidades de
dialisis, y actuar con
mayor O menor
premura,

desarrollando  las




o1

(EA) 'y, por
tanto,
prevenibles y
realizar  un
analisis
sistematico
tanto de ellos
como de los
fallos reales o
potenciales
subyacentes,
evaluando su
gravedad,
frecuencia y
deteccién, vy
estableciendo
prioridades
de actuacion
(sistema de
analisis

modal de

valord la
severidad,

frecuencia y
deteccion de

cada fallo real o
potencial
mediante el
sistema AMFE.

Los EA més
frecuentes
fueron la
hipertension y la
hipotension
(42,7 y 27,5%
del total de EA
registrados,
respectivamente
). Los EA
relacionados con
el acceso
vascular fueron
uno de cada 68,5
tratamientos. Se
registraron  un
total de 21 fallos
en la asistencia
(1 cada 62
tratamientos),

los cuales

acciones de mejora

necesarias.




52

fallos
efectos
[AMFE]).

y

estaban
relacionados con
fallos en la
aplicacion de la
técnica y en la
administracién
de la
medicaciéon. El
mayor numero
de prioridad de
riesgo lo
obtuvieron los
fallos
relacionados con
errores en el
peso, disfuncion
0 rotura del
catéter y salida

de agujas.
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Brazil

2017

Enfermeri
a y metas
internacio
nales de
seguridad:
evaluacion
en

hemodialis

is

Aguiar,
Leticia
Lima;
Guedes,
Maria
Vilani
Cavalcante;
Oliveira,
Roberta
Meneses;
Piglet, llse
Maria Tiger
Arruda;
Pennafort,
Viviane
Peixoto dos
Santos;
Barros,
Ariane

Alves .

Piense
enferm; 22
(3): 01-09,
mayo-set.
2017.

http://pes
quisa.bvs
alud.org/
portal/res
ource/es/
biblio-
875388

Describir la
atencion  de
enfermeria
brindada en
servicio
hospitalario
de
hemodialisis
en base a
metas
internacional
es de
seguridad del
paciente.

25 profesionales de

enfermeria.

Estudio
descriptivo
realizado en
servicio de

hemodiélisis de
hospital publico
brasilefio,

referencia en
atencion de
pacientes renales
agudos y
cronicos,  entre
agosto y octubre
de 2013.
Participaron 25
profesionales de

enfermeria.

La muestra fue
formada por
mujeres, con
edad promedio
de 41 afos (x
7,9),

medio de

tiempo

formacion en el
area de
Enfermeria de
nueve afos (x
6,0),
promedio de

tiempo

actuaciéon en el
servicio de
hemodilisis de

cuatro afos (x

4,9); 40%
trabajaba méas de
40 horas

semanales; todas

El perfil de las
entrevistadas se
asemeja a

investigaciones en
el &rea: poblacion
femenina,

trabajando mas de

30 horas semanales,

con gran parte
presentando
sobrecarga de
trabajo.

Estudiando la

aplicabilidad de las
metas de seguridad
del paciente en la
unidad de didlisis,
se evidenciaron,
como  principales
factores

contribuyentes para
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las enfermeras
eran especialista
en Nefrologia.
Sobre las metas
internacionales
de seguridad del
paciente
evaluadas, se
observé  mejor
desenvoltura en
la atencion de
los aspectos
relacionados con
las metas 2, 5y
6. Por otro lado,
se  observaron
fallas en las
otras metas,
presentadas a

continuacion.

incidentes, aquellos
relacionados con las

metas 1, 3y 4.




ANEXO N° 3
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Cuadro N° 06: Sintesis de la Evidencia

Titulo del Articulo

Tipo de Investigacion-
Metodologia

Resultado

Decisién

Calidad percibida y su
relacién con la
satisfaccion del paciente
en tratamiento de
hemodialisis en  un

hospital publico de Perd

Estudio de enfoque
cuantitativo, disefio no
experimental, tipo
descriptivo y
correlacional de corte

transversal.

Responde todas las

preguntas

Para pasar lista.

Preferencias de  los
pacientes  frente al
cuidado de enfermeria
recibido en Servicios de

Hemodialisis

Por medio de una teoria
fundamentada se realiz6
el planteamiento

tedrico.

Responde todas las

preguntas

Para pasar lista.

Satisfaccion con la
calidad de atenciéon en
pacientes en hemodialisis

de un hospital de Sonora.

Estudio cuantitativo,
observacional,
descriptivo, transversal

y prospectivo

Responde todas las

preguntas

Para pasar lista.

Enfermeria y autogestién

Estudio observacional,

Solo responde 3 de las 5

No se puede

de la salud del paciente en | descriptivo, transversal. emplear
hemodialisis
Expedientes de | Es un estudio | Sélo responde 3delas5 | No se puede

enfermeriay cuidados con

descriptivo, con un

emplear

acceso en | abordaje cualitativo del

hemodializacion: tipo relato de

aspectos para la seguridad | experiencia.

del paciente

Enfermeria en la | Estudio cualitativo | S6lo responde 3delas5 | No se puede
orientacion del | descriptivo guiado por emplear

autocuidado de los

pacientes en hemodialisis

la teoria del autocuidado

de Dorothea Orem.
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Calidad de vida
relacionada con la salud
de pacientes en terapia de

hemodialisis

Estudio transversal con
258 pacientes en terapia

de hemodialisis.

Solo responde 3 de las 5

No se puede

emplear

Inestabilidad

hemodinamica durante el
proceso intradialitica en
usuarios con insuficiencia

renal cronica

Estudio descriptivo, se
utiliz6 como técnica la

observacion directa

Solo responde 3 de las 5

No se puede

emplear

Estrategias para aumentar
la seguridad del paciente
en hemodialisis:
Aplicacion del sistema de
analisis modal de fallos y
efectos (sistema AMFE)

Examen retrospectivo

Solo responde 3 de las 5

No se puede

emplear

Enfermeria 'y  metas
internacionales de
seguridad: evaluacion en

hemodialisis

Estudio descriptivo.

So6lo responde 3 de las 5

No se puede

emplear
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Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

Titulo de la investigacion a validar: Calidad percibida y su relacion con la satisfaccion del
paciente en tratamiento de hemodidlisis en un hospital publico de Peru

Metodologia: Estudio de enfoque cuantitativo, disefio no experimental, tipo descriptivo y

correlacional de corte transversal.

ARo: 2020

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢; Cuales son los resultados o los
hallazgos?

Se estudiaron 60 pacientes, con
edad media de 56,6+15,4 afos. El
coeficiente Rho de Spearman
encontro una correlacion directa
entre las variables calidad de
atencion percibida y satisfaccion del
paciente en hemodialisis (R=0,385,
p=0,002). Por otro lado, el 58,3% de
pacientes refirieron un nivel de
insatisfaccion leve respecto a la
atencion que reciben, y las
dimensiones por mejorar fueron
seguridad y accesibilidad.

Se presento
resultado de los
hallazgos

¢ Parecen Utiles los hallazgos para mi
problema?

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a
su problema o no?

Si es (til porque da respuesta a parte
del problema planteado en esta
investigacion.

Resuelve el
problema

¢Son aplicables los resultados para la
resolucion del problema en tu medio?
¢ Podemos implantar el cambio?

Si, son aplicables los resultados en
nuestro medio ya que es de suma
importancia para esta investigacion
conocer la calidad de atencion y
nivel de satisfaccion del paciente en
hemodialisis en cuanto a seguridad
durante su tratamiento.

Puedo aplicarlo

¢ Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros. Si
paciente?
¢Son validos los resultados y los Estudio de enfoque cuantitativo, Si

hallazgos?

disefio no experimental, tipo
descriptivo y correlacional de corte
transversal. Se trabajo con una
muestra representativa de pacientes
en hemodialisis, a quienes se les
aplico la encuesta SERVQUAL
modificada para evaluar la calidad
de atencion; y un cuestionario de
satisfaccion al usuario validados con
una confiabilidad Alfa de Cronbach

de 0,84 y 0,91 respectivamente.
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Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

recibido en Servicios de Hemodialisis.

Titulo de la investigacion a validar: Preferencias de los pacientes frente al cuidado de enfermeria

Metodologia:

Abordaje de tipo cualitativo descriptivo, utilizando la metodologia de teoria fundamentada.

Afo: 2021

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢; Cuales son los resultados o los
hallazgos?

Durante el cuidado que reciben del
personal de enfermeria se reconoce
el trabajo en equipo y la asignacion
de actividades por el profesional de
enfermeria como preferencia y
como eje primordial en la
organizacion. El trabajo en equipo y
la distribucion de actividades
garantiza eficiencia en el cuidado.

Se presento
resultado de los
hallazgos

¢ Parecen (tiles los hallazgos para mi
problema?

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a
su problema o no?

Si, es util y explicitas las respuestas
para resolver el problema planteado.

Resuelve el
problema

¢ Son aplicables los resultados para la
resolucion del problema en tu medio?
¢ Podemos implantar el cambio?

Los resultados si son aplicables en
la resolucién del problema en este
medio. Y generar el cambio en las
unidades de hemodialisis.

Puedo aplicarlo

hallazgos?

descriptivo, utilizando la
metodologia de teoria
fundamentada. Los participantes en
el estudio fueron hombres y mujeres
que asisten 3 veces por semana

a hemodialisis en sesiones de 3a 5
horas por dia de forma permanente
ya que este procedimiento resulta

inevitable para preservar su vida.

¢ Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros. Si
paciente?
¢Son validos los resultados y los Abordaje de tipo cualitativo Se
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Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

Titulo de la investigacion a validar: Satisfaccion con la calidad de atencidn en pacientes en

hemodialisis de un hospital de Sonora.

Metodologia: Estudio cuantitativo, observacional, descriptivo, transversal y prospectivo.

Afo: 2020

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢ Cuales son los resultados o los
hallazgos?

Se estudiaron 146 pacientes. En
cuanto a percepcion de la calidad de
la atencion de enfermeria, 99.3%
estuvieron satisfechos y solo 0.7%
estuvieron insatisfechos. En relacion
con la satisfaccion global, el 100%
se manifestaron satisfechos y 99.3%
de los pacientes recomendaria el
Servicio.

Se presento
resultado de los
hallazgos

¢Parecen utiles los hallazgos para mi
problema?

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a
su problema o no?

Si es (til para resolver el problema
planteado en la investigacion.

Resuelve el
problema

¢Son aplicables los resultados para la
resolucion del problema en tu medio?
¢ Podemos implantar el cambio?

Los resultados son aplicables para la
resolucion del problema planteado.

Puedo aplicarlo

¢Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros. Si
paciente?
¢Son validos los resultados y los Se realizd un estudio cuantitativo, Si

hallazgos?

observacional, descriptivo,
prospectivo y transversal. La
poblacion de

estudio fue el total (248) de
pacientes del programa de
hemodidlisis, de una unidad médica
de alta especialidad

(UMAE) en Sonora. El tamafio de la
muestra (n = 154) se obtuvo
mediante la férmula para determinar
la proporcion en una poblacion
finita. EI muestreo fue aleatorio
simple y se hizo mediante tombola;
de la muestra seleccionada se
excluyeron cuatro pacientes que no
estaban en condiciones fisicas
necesarias para responder un
cuestionario en apego a criterios de

seleccion.
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Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

Titulo de la investigacion a validar: Enfermeria y autogestion de la salud del paciente en

hemodidlisis

Metodologia: Estudio observacional, descriptivo, transversal

Afo: 2020

Pregunta Descripcion Respuesta*

¢ Cuales son los resultados o los
hallazgos?

Tras la obtencion y estudio de
nuestros resultados, podemos
afirmar que la relacion enfermeria-
paciente junto a las actividades y
herramientas utilizadas por el
personal influye positivamente en la
adaptacion del paciente a su
situacion, mejorando asi el
empoderamiento y la adherencia
terapéutica; siempre mostrando
empatia con las diferentes
limitaciones que puedan tener.

Se presento
resultado de los
hallazgos

¢ Parecen Utiles los hallazgos para mi
problema?

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a
su problema o no?

Los hallazgos son Utiles y dan
respuesta al problema planteado.

Lo resuelve
parcialmente

¢Son aplicables los resultados para la
resolucion del problema en tu medio?
¢ Podemos implantar el cambio?

Los hallazgos son aplicables, para la
resolucion del problema.

Puedo aplicarlo

hallazgos?

transversal, con una muestra de 28
pacientes, de los cuales participaron
24.

La practica enfermera llevada a
cabo en nuestra unidad a través de
distintas intervenciones van
encaminadas a estimular el logro de
una correcta autogestion de la salud
de nuestros pacientes. Para medir la
eficacia de las actividades
enfermeras los instrumentos
utilizados fueron la escala de
empoderamiento sobre la salud
adaptada y el test de Morisky-Green
para evaluar el grado de adherencia

al tratamiento farmacoldgico.

¢ Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros. Si
paciente?
¢Son validos los resultados y los Estudio observacional, descriptivo, |[Si
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Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

Titulo de la investigacion a validar: Expedientes de enfermeria y cuidados con acceso en
hemodializacién: aspectos para la seguridad del paciente

Metodologia: Es un estudio descriptivo, con un abordaje cualitativo del tipo relato de experiencia.

ARo: 2020

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢; Cuales son los resultados o los
hallazgos?

Las intervenciones centradas en la
seguridad de la salud en el sector de
la hemodialisis, dirigida a pacientes
y profesionales de la salud, permiten
resaltar su relevancia para el
contexto de los servicios de salud.

Se presento
resultado de los
hallazgos

¢ Parecen (tiles los hallazgos para mi
problema?

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a
su problema o no?

Los hallazgos son Utiles para dar
respuesta al problema planteado.

Lo resuelve
parcialmente

¢ Son aplicables los resultados para la
resolucion del problema en tu medio?
¢ Podemos implantar el cambio?

Los resultados son aplicables para la
resolucion del problema.

Puedo aplicarlo

¢ Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros. Si
paciente?
¢Son validos los resultados y los Es un estudio descriptivo, conun  [Si

hallazgos?

abordaje cualitativo del tipo relato

de experiencia.
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Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

en hemodialisis

Titulo de la investigacion a validar: Enfermeria en la orientacion del autocuidado de los pacientes

Orem.

Metodologia: Estudio cualitativo descriptivo guiado por la teoria del autocuidado de Dorothea

Afo: 2022

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢; Cuales son los resultados o los
hallazgos?

El andlisis permitié identificar dos
categorias: demandas de
autocuidado de los pacientes en
hemodidlisis y el papel de la
enfermeria en la orientacion del
autocuidado de los pacientes en
hemodialisis.

Se presento
resultado de los
hallazgos

¢ Parecen (tiles los hallazgos para mi
problema?

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a
su problema o no?

Los hallazgos son Utiles para
resolver el problema.

Lo resuelve
parcialmente

¢ Son aplicables los resultados para la
resolucion del problema en tu medio?
¢ Podemos implantar el cambio?

Los resultados son aplicables para la
resolucion del problema.

Puedo aplicarlo

hallazgos?

guiado por la teoria del autocuidado
de Dorothea Orem. Se realizaron
entrevistas semiestructuradas a 18
profesionales de enfermeria de
una unidad de dialisis renal.

¢ Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros. Si
paciente?
¢Son validos los resultados y los Estudio cualitativo descriptivo Si
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Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

terapia de hemodidlisis.

Titulo de la investigacion a validar: Calidad de vida relacionada con la salud de pacientes en

Metodologia: Estudio transversal.

Ano: 2019

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢ Cuales son los resultados o los
hallazgos?

Revisa las conclusiones del estudio y
podras dar respuesta a esta pregunta

El andlisis de la calidad de vida
relacionada con la salud de los
pacientes en hemodidlisis presentd
conexion con las caracteristicas
sociodemograficas, clinicas y
terapéuticas. EI monitoreo de estos
parametros, asi como la busqueda
por alcanzar los estandares
recomendables, podran respaldar la
practica clinica, mejorar la
planificacion asistencial y ofrecer
mejoras en varios aspectos de la
vida de los pacientes.

Se presento
resultado de los
hallazgos

¢ Parecen (tiles los hallazgos para mi
problema?

su problema o no?

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a

Si es (til para da respuesta al
problema.

Lo resuelve
parcialmente

¢ Son aplicables los resultados para la
resolucion del problema en tu medio?
¢ Podemos implantar el cambio?

Los hallazgos son aplicables para la
resolucion del problema.

Puedo aplicarlo

hallazgos?

pacientes en terapia de hemodialisis.
Se analizo la calidad de vida
relacionada con la salud mediante el
cuestionario Kidney Disease
Quality of Life Short Form. Fueron
estudiados los componentes
especificos de la enfermedad renal
cronica y los componentes
resumidos fisicos y mentales. El
analisis de no adhesion al régimen
terapéutico de hemodialisis utilizd
como base los indicadores del
estudio The Dialysis Outcomes and
Practice Patterns Study. Para el
analisis, se utilizaron las pruebas de

Mann Whitney y Kruskal Wallis.

¢ Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros Si
paciente?
¢Son validos los resultados y los Estudio transversal con 258 Si
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Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

Titulo de la investigacion a validar: Inestabilidad hemodindmica durante el proceso intradialitica
en usuarios con insuficiencia renal cronica

Metodologia: Estudio descriptivo, se utilizd6 como técnica la observacion directa.

AR0: 2021

Pregunta Descripcion Respuesta*
¢ Cuales son los resultados o los Utilizando la metodologia Se presento
hallazgos? disciplinar y el lenguajes resultado de los

estandarizados de la taxonomia hallazgos
NANDA, NIC, NOC, esto
facilitara la recoleccion sistematica
de informacion, la toma de
decisiones sobre la efectividad del
cuidado enfermero, para elevar la
calidad de atencion y disminuir las
complicaciones como la hipotension
en usuarios sometidos a
hemodidlisis, para garantizar la
seguridad del usuario.

¢ Parecen Utiles los hallazgos para mi Si son Utiles los hallazgos parael  [Resuelve el
problema? problema planteado. problema

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a
su problema o no?

¢ Son aplicables los resultados para la Los hallazgos son aplicables para lajPuedo aplicarlo
resolucion del problema en tu medio? resolucién del problema planteado.
¢ Podemos implantar el cambio?

¢ Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros. Si
paciente?

¢Son validos los resultados y los Estudio descriptivo con enfoque |Si
hallazgos? cuali-cuantitativo, con disefio de

corte transversal; el universo
poblacional estuvo conformado
por 25 usuarios con edades
comprendidas de 30 a mayores de
60 afios, los mismos que son
usuarios con enfermedad renal
cronica que reciben
tratamiento  de hemodialisis.
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Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

Titulo de la investigacion a validar: Estrategias para aumentar la seguridad del paciente en
hemodialisis: Aplicacion del sistema de analisis modal de fallos y efectos (sistema AMFE)

Metodologia: Examen retrospectivo de las gréaficas de dialisis.

Afo: 2017

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢; Cuales son los resultados o los
hallazgos?

Las complicaciones en HD son
frecuentes y la consideracion de
algunas de ellas como EA podria
mejorar la seguridad en la asistencia,
al poner en marcha medidas
preventivas. La implementacion del
sistema AMFE permite estratificar y
priorizar los posibles fallos de las
unidades de dialisis, y actuar con
mayor 0 menor premura,
desarrollando las acciones de mejora
necesarias.

Se presento
resultado de los
hallazgos

¢ Parecen (tiles los hallazgos para mi
problema?

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a
su problema o no?

Si, es util y explicitas las respuestas
para resolver el problema planteado.

Resuelve el
problema

¢Son aplicables los resultados para la
resolucion del problema en tu medio?
¢ Podemos implantar el cambio?

Los resultados si son aplicables en la
resolucion del problema en este
medio. Y generar el cambio en las
unidades de hemodialisis.

Puedo aplicarlo

hallazgos?

de dialisis de todas las sesiones
practicadas durante un mes (octubre
de 2015) en 97 pacientes, y analisis
de las complicaciones registradas. La
consideracion de estas
complicaciones como EA se basé en

el consenso entre 13 profesionales.

¢ Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros. Si
paciente?
¢Son validos los resultados y los Examen retrospectivo de las graficas [Si




66

Cuadro N° 06: Validez y utilidad aparentes

en hemodialisis

Titulo de la investigacion a validar: Enfermeria y metas internacionales de seguridad: evaluacién

Metodologia: Estudio descriptivo.

Afo: 2017

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢; Cuales son los resultados o los
hallazgos?

El perfil de las entrevistadas se
asemeja a investigaciones en el area:
poblacion femenina, trabajando mas
de 30 horas semanales, con gran parte
presentando sobrecarga de trabajo.
Estudiando la aplicabilidad de las
metas de seguridad del paciente en la
unidad de dialisis, se evidenciaron,
como principales factores
contribuyentes para incidentes,
aquellos relacionados con las metas 1,
3y 4.

Se presento
resultado de los
hallazgos

¢ Parecen (tiles los hallazgos para mi
problema?

¢ Los hallazgos dan respuesta explicita a
su problema o no?

Si, es util y explicitas las respuestas
para resolver el problema planteado.

Resuelve el
problema

¢Son aplicables los resultados para la
resolucion del problema en tu medio?
¢ Podemos implantar el cambio?

Los resultados si son aplicables en la
resolucion del problema en este
medio. Y generar el cambio en las
unidades de hemodialisis.

Puedo aplicarlo

hallazgos?

de dialisis de todas las sesiones
practicadas durante un mes (octubre
de 2015) en 97 pacientes, y analisis
de las complicaciones registradas. La
consideracion de estas
complicaciones como EA se basé en

el consenso entre 13 profesionales.

¢ Son seguras las evidencias para el Los hallazgos son seguros. Si
paciente?
¢Son validos los resultados y los Examen retrospectivo de las graficas [Si
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A. PAUTAS PARA EVALUAR EL TITULO:

ANEXO 3
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SI |DUDOSO | NO COMENTARIO CRITICO
1.  Esclaramente X En relacion al Titulo, es claramente
indicativo del indicativo del contenido de estudio;
contenido del estudio identifica con precision el problema en
(problema de estudio, y sus variables principales,
investigacion y posee una estructura  sencilla,
variables Principales). redactado en tono afirmativo,
2. Esclaro, facil de [X proporciona informacién completa.
entender.
3. Esconciso (15 Segun Diaz Portillo, el titulo
palabras). debe ser conciso y contar con 15
4. ldentifica las palabras X palabras, en este estudio el titulo tiene
clave (descriptores) del 20, justificadas porque da mas claridad
estudio. y entendimiento al tema presentado.
5. Utiliza palabras X
completas (no utiliza El titulo identificar las palabras claves
abreviaturas ni siglas). del estudio, utiliza palabras completes
6. Usa tono afirmativo. X y no abreviaturas ni siglas, es
7.Es gramaticalmente  |X gramaticalmente correcto, usando
correcto (no es partido). lenguaje y términos sencillos, claros y
8. Usa lenguaje sencillo [X directos.
(no usa jerga o jerigonza).
9. Usa términos claros y X
directos (no usa términos
efectistas).
10. Usa palabras X

esenciales (no  usa

sobre explicacion).
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B. PAUTAS PARA EVALUAR LOS AUTORES:

SI  DUDOSO |NO |COMENTARIO CRITICO
1. Hay autoria X En esta investigacion se evidencia que
maultiple. hay autoria multiple, completa , es
2. Hay autoria X justificada y responsable, en base a la
justificada, responsable. elaboracion del informe y ya que I
3. Hay autoria X muestra de investigacion son 60 pacientes
completa. y el tiempo de seguimiento fueron 7
4. Usa nombres | X meses , se muestran apellidos y nombres
completos (no usa completes de los autores , no emplea
iniciales). iniciales, incluye institucion de trabajo,
5. Incluye X sin incluir ~ grados academicos o
instituciones  de posiciones  jerarquicas, muestra la
trabajo sin incluir direccion postal del investigador, lo que
grados académicos permitira, realizar un seguimiento de la
0  posiciones investigacion, en caso se necesiten datos
jerarquicas. no descritos en el articulo.
6. Incluye la direccion | X

postal del investigador
encargado de la

correspondencia.
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C. PAUTAS PARA EVALUAR EL RESUMEN

SI | DUDOSO | NO COMENTARIO CRITICO
1. Permite identificar | X Al revisar elresumen de la
el contenido basico de investigacion permite identificar en
forma rapida y exacta. forma répida y exacta el contenido
basico de la investigacion, es fécil de
2. Es claro, facil de | X .
entender; describe claramente el
entender. - . .
objetivo en el segundo parrafo, seguido
3. Describe | X de ello detalla visiblemente la
claramente el metodologia empleada en el tercer
objetivo / hipétesis parrafo;  muestra  también  sus
en el primer parrafo. resultados principales, a través de
valores numéricos en porcentajes y las
i X .
4. Describe conclusiones del autor, el resumen es
claramente el conciso y tiene 253 palabras,
disefio/metodologia incluyendo subtitulos, estando dentro
en el segundo del rango adecuado.
parrafo.
Segun Diaz Portillo nos dice que el
i X
5.Describe resumen debe comprender una
claramente los extension maxima de 250 palabras y
resultados debe contar con un estilo claro,
principales en el preciso, conciso, sencillo e impersonal
tercer parrafo tal como se aprecia en este trabajo de
investigacion.
6. Describe | X g
claramente las En el presente trabajo de investigacion
conclusiones en el los autores utilizaron el disefio no
cuarto parrafo. experimental, tipo descriptivo vy
] X correlacional de corte transversal
7. Es conciso (250 )
siendo el méas adecuado segun el
palabras). ) o o
problema de investigacion definido.
X

8. Presenta

resultados con
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valores  numeéricos
(nam, tasas,
porcentajes,

proporciones, etc.)

9. Usa palabras
completas (no usa
abreviaturas ni

siglas)

10. Usa solamente el
texto (no incluye
tablas, graficos ni

figuras).

11. El texto no cita
referencias

bibliogréaficas.

12. Usa
denominaciones
genéricas.............. de
productos

farmacéuticos  (no
usa marcas

registradas).

13. Es
autosuficiente,

autoexplicativo.

En cuanto a los resultados, estos se
presentan en valores numéricos y en
porcentajes y describe claramente las

conclusiones.
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D. PAUTAS PARA EVALUAR LA INTRODUCCION GENERAL:

Si

DUDOSO

NO

COMENTARIO CRITICO

1. Presenta
claramente el qué
y el por qué de la

investigacion.

X

2.Capta la
atencion del lector
desde el pérrafo
introductorio;

«invita» al lector a

seguir leyendo.

3. El

directo univoco.

estilo es

4. El temageneral

(campo de
estudio) se
presenta

prontamente para
pasar luego al
problema de

investigacion.

En la introduccion se describen los
conceptos basicos respecto al trabajo de
investigacion para lograr la compresion
del lector. Asi mismo responde el por
qué y para que de la investigacion,
enfocando adecuadamente el objetivo
propuesto. Se evidencia la revision de
antecedentes del problema asi como la
situacion actual de éste.

Segun Nancy Burns el apartado de la
introduccion de un informe de
investigacion identifica la naturaleza y
finalidad del problema que se investiga,
ademéas debe ser capaz de identificar
claramente la importancia de realizar un
estudio para generar conocimiento en la
préactica enfermera.

La introduccion se inicia mencionando
el problema que los autores consideran
pertinentes para desarrollar su estudio:

Los autores afirman que el personal de
enfermeria juega un papel central en la
atencion al paciente que acude a la
unidad de hemodialisis, asi mismo que
los pacientes esperan  las mejores
condiciones de atencion lo cual tendra
como resultadi un mayor grado de
satisfaccion.

Es asi como nos dan a conocer la
problematica y el por qué y para qué del
estudio.




E. PROBLEMA DE INVESTIGACION
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S| | DUDOSO | NO COMENTARIO CRITICO
5. El problema de| X Segun Nancy Burns menciona que la
investigacion definicion del problema de estudio
(fendbmeno suele identificar un area de
especifico de preocupacion para la poblacion
interés)se identifica concreta que requiere la investigacion.
y se define.

El problema de investigacion es
6. Los antecedentes | X relevante, se identifica y define, se
del problema se evidencia con los antecedentes
presentan sin citados.
dilacion. _ _

En el trabajo revisado los autores nos
7.La. razon | X permiten conocer la importancia que
fundamental por la tiene la calidad del cuidado en los
cual se selecciond el pacientes en las unidades de
problema queda hemodidlisis y como estos influyen en
claro. Su la satisfaccion de los pacientes.
investigacion se )

N Esta es una problematica de salud
justifica para llenar

i actual que podemos observar en las
un vacio de o _ o
i g distintas unidades de hemodialisis, por
informacion. _ )

lo que es susceptible de medirse por
8. El problema es| X variables.
importante, es ) ] o

) Finalmente resulta una investigacion
actual, es susceptible ) )
y factible, ya que ayuda a la mejora en la
de observacion y de ) )
L calidad del cuidado.
medicion.
9. La investigacion | X

del problema es
factible.




F. REVISION BIBLIOGRAFICA
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una gama de
experiencias, teorias y
opiniones con puntos de

vista diversos Y|

SI  DUDOSO |NO |COMENTARIO CRITICO
10.  La  revision | X Segtin Nancy Burns la lista
identifica lo que se bibliografica abarca, las fuentes de
sabe actualmente en estudio, teorfas y proporciona la base
funcion  de o para la realizacion del estudio, estés
publicado  sobre el fuentes dan oportunidad, de leer sobre
problema de el tema que se va a investigar en
Investigacion. mayor profundidad.
11. La revision es X i ) )
Diaz Portillo refiere que las
relevante para el o o i
_ caracteristicas de la bibliografia para
problema del estudio. - .
una lectura critica es: Ser pertinentes
12. La revision refleja X
al temay al problema de
informacion sobre . L -
investigacion. Ser suficientemente
antecedentes del i e ~
_ actualizadas (5-10 ultimos afios).
problema, necesaria para|
e Centrarse en publicaciones de tipo
apoyar la justificacion
del estudio. primario, Ser suficientes para apoyar
13 Las  referencias X la fase inicial de la investigacion sin
citadas en el texto estan llegar a ser exhaustivos. Ser riguroso
. en la citacion. Y lo que se observa es
bien documentadas y son
que el estudio presenta revision
actuales.
— ibliografi lenl
14. La relacion del] X bibliografica actual en la
introduccién, la revision bibliografica
problema de
. L identifica lo que se sabe actualmente
investigacion con
. . . en funcion de lo publicado sobre el
investigaciones previas
. problema de investigacion, esta
es directa y clara.
— revision es relevante para el problema
15. La revision presenta) X P P

en estudio, la revision refleja
informacidn sobre antecedentes del
problema, necesaria para apoyar la
justificacion del estudio, las
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complementarios sobre

el problema.

16. La revision
identifica, desde la
literatura, importantes
vacios de informacion

sobre el problema.

X

17. La organizacion de ||
revision es ldgica, segln
categorias y fechade

publicacion.

X

18. La revision es mucho
mas que una mera lista
ordenada de citas: cada
referencia tiene  una
justificacion, su lugar es
determinante 'y  en

ningun caso arbitrario.

X

referencias citadas en el texto estan
documentadas, son actuales y el
enlace que existe entre el problema de
la investigacion con
investigaciones previas son directas y

claras.




G. MARCO TEORICO
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Sl

DUDOSO

NO

COMENTARI CRITICO

19. La investigacion | X

no es aislada y se
vincula con teorias

existentes.

Para Hernandez Sampieri, el marco
tedrico es la sustentacion teorica
del estudio o tema de investigacion.

Consiste en exponer y analizar las

20. La

describe  un

investigacionX
marco
tedrico ya existente o

formula uno propio.

teorias, conceptualizaciones
investigaciones previas y antecedentes
que se consideren validos para el

correcto encuadre del estudio.

21. ElI marco teorico esX
adecuado para el
problema de la

investigacion.

Con respecto al marco tedrico, se

emplearon libros, tesis, articulos

cientificos etc., vinculando la

22. El marco teérico seX
desarrolla  en forma

I6gica y comprensible.

investigacion con teorias existentes,
describiendo la calidad del cuidado y

la relacion que esta tiene con la

23. El marco teérico esX
atil  para  clarificar
conceptos pertinentes |

las relaciones entre ellos.

satisfaccion de los pacientes en las
unidades de hemodidlisis, asi mismo
describe al personal de enfermeria
como el responsable de brindar estos
cuidados de calidad.

Ademas se desarrolla de forma logica
y comprensible y es Gtil para clarificar
conceptos respectivos al problema en

estudio.
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importantes se definen
operacionalmente,  al
igual que sus grados de
condicion.

SI  DUDOSO |NO |COMENTARIO

CRITICO
24. El estudio X En el contexto de una investigacion
selecciona las variables cientifica cuantitativa, los conceptos
adecuadas. generalmente se conocen como variables
25. Las variables son X ly como su nombre lo indica, una
suficientemente claras. \variable es algo que cambia.
26. La asociacion entre | X Segln Nancy Burns’s las variables son
variables se describe conceptos en distintos niveles de
indicando su calidad de abstraccion que se miden manipulan o
independiente controlan en un estudio.

dependiente. /Asi tenemos que en este estudio se

27. Las  variables X presentan: Variable independiente: edad,
extrafias (de confusion) sexo, estado civil, grado de
se reconocen y se indica escolarizacion.
su grado de control. \Variable dependiente: tipo de acceso

\vascular, tiempo de permanencia en el
28. Las variables [X tratamiento dialitico, comorbilidades

asociadas. Calidad de atencion y nivel de
satisfaccion.

La definicidn operacional es el conjunto
de los procedimientos y actividades que
se desarrollan para medir una variable.




I. OBJETIVOS / HIPOTESIS

7

SI  |[DUDOSO |NO COMENTARIO
CRITICO

29. Los objetivos son | X Segun HernandezSampieri, menciond
adecuados a la que los objetivos deben expresarse con
pregunta de la claridad, para  evitar  posibles
investigacion desviaciones en el proceso de
(problema 'y  sus investigacion cuantitativa y deben ser
variables). susceptibles dealcanzarse.
30. Los objetivos| X
indican en forma Los objetivos de estudio responden a la
inequivoca qué es lo pregunta de investigacion,teniendo en
que el investigador cuenta que el objetivo de la
intenta hacer investigacion es determinar la relacion
(observar, registrar y entre el nivel de satisfaccion y la
medir). calidad de atencion de salud percibida
31. Los objetivos| X en pacientes con tratamiento de
descriptivos son hemodialisis en un hospital pablico de
pocos, concretos, Perd.
medibles, yfactibles.

Por lo tanto el objetivo es medible,
32. Los objetivos | X redactado en forma afirmativa, en
anuncian un resultado tiempo infinitivo, sujetos a
concreto previsto, interpretacion, son susceptibles de
univoco, claro vy ser alcanzados.
preciso.
33. Los objetivos se | X Este estudio no amerita hipotesis por ser
presentan redactados descriptivo. Arias sostiene que los
en forma afirmativa, estudios descriptivos miden de forma
con verbos activos independiente las variables y aun
transitivos, en tiempo cuando no se formulen hipdtesis,
infinitivo, sujetos a tales variables aparecen
una sola enunciadas en los objetivos de
interpretacion. investigacion.
34. La redaccion de| X
los objetivos
diferencia claramente
los de caracter
descriptivo de
aquellos otros de
caracter analitico.
35. Las hipotesis X
expresan de manera
clara, precisa Yy

concisa, una relacion
(o diferencia) entre
dos 0 mas variables.
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36. Las hipotesis
explican o predicen
esa  relacion (o
diferencia)entre dos o
més  variables en
términos de resultados
esperados.

37. La formulacion de
las hipoétesis incluye
las  variables de
estudio, la poblacion
de estudio y el
resultado  predicho
(efecto).

38. Las variables
identificadas en las
hipotesis se definen
operacionalmente.

39. Cada hipotesis se
refiere solamente a
unarelacion. Entre dos
variables, paraclaridad
de su comprension
(hipotesis simple).

40. La direccion de la
relacion se establece
de manera inequivoca
en la redaccion de la

hipotesis.

41. Cada hipotesis esta
I6gicamente
relacionada con el
problema de

investigacion.
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J. PAUTAS PARA EVALUAR MATERIALES Y METODOS - DISENO

Sl DUDOSO NO |COMENTARIO
CRITICO

1. El disefio parece | X El disefio se muestra apropiado para
apropiado para elobjetivo este tipo de estudio, para el cual se
del estudio. lograron los objetivospropuestos.
2. El disefio se describe | X Por el tipo de investigacion este es
suficientemente, descriptivo ycorrelacional.
caracterizando la Seguin Sampieri37esdescriptivo
dimension de porque  busca  especificar las
intervencion del propiedades importantes de las
investigador personas, grupos, comunidades, o
(manipulacién)  dela cualquier otro fendémeno que sea
variable independiente. sometido a analisis. Es correlacional
3. El disefio explica la | X porque busca saber cémo se puede
dimension temporal comportar un concepto o variable
(momento y num. de conociendo el comportamiento de
veces de recogida de otras variables relacionadas.
informacion).
4. El disefio especificala | X Segun el disefio de investigacion
unidad de analisis (caso, existen dos tipos de disefio: la
serie de casos, muestra o investigacion experimental y la no
poblacion total). experimental. Siendo esta ultima la que
5.-El disefio indica el | X Se realiza sin manipular
nivel de andlisis (no deliberadamente  las variables. En
analisis, correlacion, este estudio los autores quieren lograr
causalidad o inferencia). determinar la relacion entre el nivel de

satisfaccion y la calidad de atencion de
6. El disefioseleccionado | X salud percibida en pacientes con
encaja el paradigma tratamiento de hemodialisis de un
epistemoldgico / hospital publico de Perd. Es un estudio
metodoldgico metodoldgico de enfoque cuantitativo,
(cuantitativo o por usar variables que contribuyen a la
cualitativo) con losdatos validez interna del estudio.
que se intenta producir.
7. El disefio estd| X

actualizado con el nivel
de conocimientos
disponibles  sobre el
problema de
investigacion.

8. El disefio garantiza un
grado de control
suficiente, especialmente
en investigaciones
cuantitativas,
contribuyendo asi a la
validez  interna  del

estudio.




K. POBLACION Y MUESTRA
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Sl DUDOSO | NO COMENTARIO CRITICO
9. La poblacién diana se [X La poblacién es el conjunto de todos los
identifica y describe con casos gque concuerdan con una serie de
claridad. especificaciones; mientras que la
10. La poblacion accesible [X muestra es el sub grupo de la poblacion.
al estudio se describe con . . L L
. Al revisar la investigacion la poblacion
exactitud. i S .
11. Se explica si se utiliz6 X dlar!a si se identifica y se describe con
N muestreo  aleatorio clarldad_ y estuvo conforr_nada
orobabilistico 0 un por p_ac:lentes con ERCA que a_cudleron
muestreo no probabilistico a recibir tratamiento de HD: siendo un
' total de 60 pacientes, siendo esta
decuada y accesible para garantizar la
12. En caso de muestreo X validez externa del estudio.
aleatorio, se explica el
procedimiento:  aleatorio Seglin Diaz Portilla manifiesta que la
simple, aleatorio muestra debe ser con una cantidad
estratificado, aleatorio por considerable de la poblacién teniendo en
conglomerado, o aleatorio cuenta los criterios de inclusion y
sistematico. exclusion para que los resultados sean
13. En caso de muestreo X validos y para lo que se quiere conseguir
no aleatorio, se explica el la muestra de estudio que fue obtenida
procedimiento: muestreo mediante tipo de muestreo  no
de conveniencia, probabilistico, accidental.
muestreo de cuota o
muestre o intencional.
14. El tamafio de la X
muestra se informa a la
luz del objetivo del
estudio, el disefio del
estudio, el método de
muestreo y el analisis
estadistico de los datos.
15. La muestra indicacuan [X
representativa es de la
poblacion diana, a la que
se intenta generalizar los
resultados.
16. La muestra parece X
suficiente como para
garantizar la validez
externa del estudio.
17. El método de seleccion [X

y asignacion de sujetos a
los grupos de estudio y de
control se describe con
claridad.
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SI | DUDOSO |NO COMENTARIO CRITICO

18. Se describe el | X En cuanto a lasconsideraciones éticas
procedimiento paraobtener del estudio se contd con el
consentimientoinformado. consentimiento informadoasegurando el
19, Hay constancia de fa| X ano_nimato conf_id_encialidad de_ los
re\}isi()n de la pacientes queparticiparon. El estudio fue
investigacion por  algan prev_la,mente e,v_aluadoyaproba_do por el
consejo o comité de éticade comité de ética de la Universidad

R Cayetano Heredia.
la institucion.
20.  El  investigador | X En el &mbito de las investigaciones, que
describe  los  riesgos involucran seres humanos es fundamental
potenciales de los sujetos para impulsar el respeto a los derechos vy,
participantes del estudio. la dignidad humana.
21. Hay constancia quese | X

aseguro el anonimato y la
confidencialidad a los
participantes delestudio.

LL.PAUTAS PARA EVALUAR LOS RESULTADOS-RECOGIDA DE DATOS

Sl

DUDOSO

NO

COMENTARIO CRITICO

1. Los instrumentos de
recoleccion sonadecuados
para el disefio del estudio.

X

Generalmente la investigacion
cuantitativa, reline datos numeéricos, que
resultan de algin tipo de medicion

2. Se menciona la razon
fundamental para la
seleccion de cada
instrumento / método.

formal que se analizan por medio de
procedimientos estadisticos.

En la investigacion los autores

3. Se describe la validez y
la confiabilidad de cada
instrumento.

X

obtuvieron los datos mediante la técnica
de entrevista y la aplicacion de la
encuesta SERVQUAL modificada para

4. Se describe
claramente los pasos en el
procedimiento de recogida
de datos.

este estudio, la cual resulta adecuado y
formal para el disefio no experimental,
tipo descriptivo y correlacional de corte
transversal usado en la investigacion.

5. El

recoleccion de datos es

procedimiento de

adecuado.

X

Para el estudio, los instrumentos |
procedimientos de recoleccién de datos
son los mas adecuados, demostrando
confiabilidad

(Segun la prueba estadistica de Alfa de
Cronbach es de 0.9.1) para la encuesta en
mencion, y validez segun opinién en

juicio de expertos.




M. ANALISIS DE LOS DATOS
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Sl DUDOSO NO |COMENTARIO CRITICO
6. La eleccion de los X La informacion obtenida fue codificada
procedimientos estadisticos en una base de datos creada en el
de analisis es adecuada. programa Ms Excel para su posterior
o andlisis en el programa Stata version
7. Los procedimientos [X 16.1
estadisticos se aplican
correctamente para elnivel En el estudio se incluyen resultados de
de medicion de losdatos. variables cualitativas como género,
8. Los datos se analizan en X sexo, estado civil, grado de instruccion,
relacion con los objetivos tipo de acceso vascular y tlemp9_de
del estudio. permanencia en la terapia dlé}|,ltlca,
0. Se prueba cadahipotesis X anallzadgs mediante una _dlstrlbumqn _de
v los resultados  se frec_uenuas y porcentajes. La Unica
informancon precision. varle}ble cuantltatlva_(edad) se expreso
mediante la media y desviacion
10. El X estandar. Para evaluar la relacion de las
analisis principales variables, se utilizo el
estadistico considera el coeficiente de correlacion Rho de
nivel de medida paracada Spearman; para determinar el nivel de
una de las variables: calidad de atencion y satisfaccion de los
nominal usuarios con tratamiento de hemodialisis
(Categorica), ordinal, o segun sus dimensiones. Se acepto
intervalo (continua). significacion estadistica para p<0,05.
11. Las variables se [X
organizan  en  Qrupos Los resultados obtenidos fueron
I6gicos clinicamente: presentadosa través de las frecuencias y
variables de criterios de porcentajes en tablas,utilizando ademas
inclusion, variables los gréaficos de barras, elementos que
factores de riesgo y ayudan a ver descripciones Yy posible
variables de resultado relacion entre las variables de estudio.
(desenlace).
12. Los grupos deestudio y X El analisis estadistico constituye un
de control son método para presentar la informacion
comparables. cuantitativa de manera significativa y
13. Se indica con precision > comprensible. Por ello el procedimiento

la duracion del estudio
(seguimiento) para ambos
grupos:estudio y control.

estadistico de analisis es el adecuado en
esta investigacion, por otro lado los
procedimientos estadisticos se aplican
de acuerdo al nivel de medicién de los
datos obtenidos, analizando los datos en

relacién Al objetivo propuesto.




N. PRESENTACION DE LOS DATOS

83

Sl DUDOSO NO |COMENTARIO CRITICO
14. La seccion de [X Enla presentacion de los datosse focaliza
resultados se focaliza en en hallazgos pertinentes, a la pregunta
aquellos hallazgos de investigacion, brindandoinformacion
pertinentesy responde ala de forma objetiva,clara y precisa, con
pregunta de la comentarios de parte de los
investigacion y / o0 a la investigadores.
prueba de hipotesis.
15. Los datos se [X En la investigacion los resultados se
presentan en  forma presentan siguiendo el orden del
objetiva, sin comentarios objetivo planteado. Los datos son
ni argumentos. presentados de forma objetivaa través de
16. El texto comanda la [X las variables seleccionadas, en tablas y
presentacion en forma graficas estadisticas con distribucion de
clara, concisa y precisa. frecuencias y porcentajes de los
resultados referidos a las caracteristicas
17. Los resultados se X sociodemograficas y clinicas de los
presentan  en  forma pacientes  con  tratamiento  de
ordenada  siguiendo el hemodialisis, nivel de calidad de
orden de los objetivos / atencion y nivel de satisfaccion global
hipotesis. de los pacientes estos resultados son
18. Los resultados se [X presentados de forma simple y auto
inician con los hallazgos explicativa,incluyendo datos numericos
positivos mas exactos y necesarios para lo que se
importantes. Las quiere mostrar.
asociaciones negativasse
informan al final de la En cuanto a las  variables
seccion. sociodemogréficas, de 60 pacientes con
ERCA en terapia de HD, de éstos el
19. Se informa del riesgo X 66,7% (n=40) fueron de sexo masculino.
relativo y del intervalode La edad media encontrada fue de 56,6
confianza. afios (x15,4); predomind los pacientes
0. Los términos X con grado de educacion secundaria. En
estadisticos se usan de cuanto al tipo de acceso vascular, el
forma experta mayor porcentaje tuvo catéter transitorio
(significante, aleatorio, de alto flujo para HD, respecto al tiempo
muestra, correlacion, de permanencia en la terapia dialitica,
regresion, inferencia, mayormente se encontr0 a pacientes
etc.). entre 2 a 5 afos.
21. Los valores P se [X
presentan Los resultados de la variable calidad de
profesionalmente, y se atencion, a nivel global, hubo
interpretan predominio de la categoria satisfaccion
inteligentemente. leve con 58,3% (n=35).
22. La seccion de [X

resultados es completa y
convincente.

En cuanto a la satisfaccion global que
prevalecid en el grupo de pacientes que
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23. Las tablas son

simples y auto
explicativas.  Incluyen
datos nUMEricos

numerosos, repetitivos,
con valores exactos.

recibpen HD, hubo predominio de
pacientes que refirieron estar satisfechos
en un nivel alto con 58,3% (n=35).

24. Las tablas no
contienen  informacion
redundante del texto.

25. Los graficos son

simples y auto
explicativos.
26. Los graficos

permiten visualizar y
analizar patrones,
tendencias,
comparaciones,
semejanzas Yy
diferencias en los datos.

27. Tanto los graficos

como las tablas
completan el texto y
ayudan a una

comprension rapida 'y
exacta de los resultados.

28. Tanto los gréficos
como las tablas clarifican
la informacion, ponen
énfasis en los datos mas
significativos, establecen
relaciones yresumen el
material delos hallazgos.

29. El autor selecciona,
con buen juicio, el tipo de
grafico méas adecuado
(barras, lineal,
histograma, poligono de
frecuencias, sectores,
dispersion, pictograma).
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0. PAUTAS PARA EVALUAR LA DISCUSION Y LA CONCLUSION

investigaciones al futuro
alrededor del problemade
la investigacion, basadas
en laexperiencia ganada a
lo largo del proceso.

SI  DUDOSO NO [COMENTARIO CRITICO
1. Las interpretaciones [X Al evaluar la discusion y conclusion de
se basan en los datos. la investigacion, se evidencia que los
investigadores realizan andlisis de los
2. Los hallazgos se [X .
: ” datos segun los resultados encontrados y
discuten en relacion con . - .
los objetivos del estudio. segun .Ffl objetivo del estudio, ~la
J
conclusion se establece claramente, da
3. El texto no repite los X respuesta a lapregunta de investigacion y
resultados. al objetivo.
A4.Se  especula X Los autores hacen afirmaciones a cerca
inteligentemente  con del resultado de su estudio,
fundamento. contrastandolos conlos de otros, de ahf
5. Las genera"zaoiones X Ssu . genera“zaCién jUStiﬁcada Yy
tienen como garantia y garantizada en base a su resultado y es
justificacion los relevante por la aplicacion clinica.
resultados.
— Los resultados obtenidos en el estudio
6. Se distingue entre X evidenciaron que la calidad de atencién
significacion estadisticay brindada en la UHD del hospital
relevancia (importancia) Sabogal, tiene relacién directa con la
clinica. _ satisfaccion de pacientes que acudieron
7. Se discuten primero los X a recibir tratamiento de HD, aunque esta
resultados propios; luego relacion no es tan alta (Rho=0,385)
S€ comparan los permitid a los autores verificar segun
resultados propios  con dimensiones los puntos fuertes y débiles
los resultados de otros del servicio.
estudio similares
publicados — (segunda Los autores comparan sus resultados con
revision bibliografica). los publicados en otras investigaciones.
8. Se diferencia entre los [X Toma en cuenta una serie de
hechos (hallazgos) y la investigaciones, tales como: Zambrano
opinion del autor sobre quien encontré relacion moderada entre
estos hechos. las dos variables, donde la mayoria
9. Se discuten [X presentd un nivel medio de calidad de
adecuadamente las atencion y en satisfaccion un nivel bajo.
limitaciones del estudio y Por su parte, Barrera, en su estudio
la forma como pueden informé que los pacientes estan
afectar las conclusiones. satisfechos con los cuidados de
10. Se sugieren X enfermeria y que perciben buena calidad

en los cuidados.

Las conclusiones que presenta se
relacionan con su objetivo y con el
objetivo del estudio secundario. Para la
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11. El estilo de la
discusion es
argumentativo, con uso
juicioso de polémica y
debate. Esto contrasta
bien con el estilo
descriptivo y narrativo de
la introduccion,
materiales y métodos, y
resultados.

investigadora, el presente estudio ayuda
a conocer y concientizar sobre qué
factores predispone a que los pacientes
en tratamiento de hemodialisis perciban
como cuidados de calidad y a su vez se
muestren satisfechos con la atencion.

Desde el resumen hasta la conclusion se
evidencia el estilo descriptivo y
narrativo. Finalmente, la conclusiones

12. Las conclusiones se
establecen  claramente,
como «respuesta» del
estudio a la «pregunta»
de la investigacion,
contenida en los
objetivos / hipotesis.

que los autores presentan afirman que el
estudio muestra la relacion entre la
calidad de atencién y satisfaccion de
pacientes que acuden al servicio de
hemodialisis; globalmente se destaca un
nivel medio de insatisfaccion por parte
de los pacientes. Por otra parte, los items

13. El contenido de las
conclusiones
corresponde al
contenido de los
objetivos; hay tantas
conclusiones como
objetivos.

X

mejor valorados fueron la capacidad de
respuesta y aspectos tangibles del
servicio, mientras que la seguridad y
accesibilidad son tareas pendientes de
mejora. Esta conclusion se relaciona con
el objetivo propuesto y con la
problematica del estudio, la cual es
presentada de forma clara, logrando asi

los autores, su objetivo.
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P. PAUTAS PARA EVALUAR LA BIBLIOGRAFIA

adecuadas (descriptores
del titulo del articulo
coinciden con
descriptores de lostitulos
de las referencias).

Sl DUDOSO NO |COMENTARIO
CRITICO
1. Las referencias son [X Las referencias  bibliograficas  se

evidencia que son adecuadas porque
presentan los descriptores del titulo del
articulo y coinciden con descriptores de
los titulos de las referencias. Ademas
presentan  referencias  bibliograficas
ctualizadas en mas 50% en todo el

2. Las referencias son
actualizadas (mas del
50% de los ultimos cinco
anos).

estudio.

Segun Portilla menciona que la cantidad
minima es de 25 referencias para otorgarle

3. El  nomero de
referencias es adecuado
(mas / menos 30).

mayor rigurosidad cientifica al trabajo de
investigacion. Eneste caso se evidencia
que es adecuado porque presenta 32
referencias en total y en su mayoria siendo
estudios de tipos primarios.

4. El tipo de referencias
es adecuado (més del 50
% de publicaciones de
tipo primario).

X

Emplea el estilo Vancouver en sus
referencias bibliogréaficas, son completes

5. La documentacion de
las referencias es
completa (autor, titulo,
lugar de publicacion,
editorial y afio, en caso
de libro; autor, titulo,
nombre de revista,
volumen y paginas, en
caso de articulo de
revista.

X

ya que considera (autor, titulo, lugar de
publicacion, editorial y afio, en caso de
libro; autor, titulo, nombre de revista,
volumen y paginas, en caso de articulo de
revista.)




