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Introduccidn: determinar la calidad del cuidado de los pacientes pediatricos a través de los padres
: es complejo debido a que esta se mide a través de la satisfaccion.

Pacientes Objetivo: evaluar las dimensiones de la calidad del cuidado de enfermeria a través de la satisfac-
Nifio i cién del padre o cuidador del paciente pediatrico hospitalizado.

: Metodologia: estudio transversal analitico, en una muestra de 77 padres de pacientes pediatricos
hospitalizados, con edad de 5 a 15 afios. Se utilizé el instrumento CARE-Q.

Resultados: la edad de los padres oscild entre los 31 y los 40 afios en el 41.6%; el nivel de escolari-
dad fue de secundaria en 39%,; la edad de los pacientes pediatricos fue de 7 y 8 afios en el 24.7%.
La satisfaccion de los padres fue buena en el 49%.

Conclusidn: la calidad de atencidn que brinda el personal de enfermeria es buena; sin embargo,
existen dimensiones que hay que trabajar para mejorar los resultados.
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Abstract

Introduction: Determining the quality of care of pediatric patients through their parents is com-
plex, given that it is measured through satisfaction.

Objective: To evaluate the dimensions of the quality of nursing care through the satisfaction of
the parent or caregiver of the hospitalized pediatric patient.

Methods: A cross-sectional study was carried out in a sample of 77 parents of hospitalized pediat-
ric patients, aged 5 to 15 years. The CARE-Q instrument was used.

Results: The age of the parents ranged from 31 to 40 years old in 41.6%; the level of schooling was
secondary at 39%; the age of pediatric patients was 7 and 8 years in 24.7%. Parents’ satisfaction
was good at 49%.

Conclusion: The quality of care provided by the nursing staff is good; however, there are dimen-
sions that must be improved in order to ameliorate the results.
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Introducciéon

Ante los cambios sociales y econémicos, la necesidad de
mejorar la efectividad del cuidado ha llevado a tratar de
unificar el término calidad de atencién a partir de su con-
ceptualizacion. Una de las grandes organizaciones que se
ha dado a la tarea de implementar esto es la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), la cual define calidad como
“el conjunto de servicios diagnésticos y terapéuticos mas
adecuados para conseguir una atencién sanitaria éptima,
tomando en cuenta los factores y conocimientos del pa-
ciente respecto al servicio médico para lograr un resulta-
do con el minimo riesgo de efectos y la maxima satisfac-
cién del paciente™.!

En “Percepcion de las madres sobre la calidad del cui-
dado enfermero al neonato hospitalizado”, estudio pre-
vio de Bustamante ¢f 4/ publicado en 2014, se maneja la
calidad de la atencién como tema principal y la percep-
cién de esta es adecuada en un 93% en una poblacién
latinoamericana.?

La evaluacién de la calidad del cuidado de enfermeria
a los pacientes pediatricos desde el enfoque de los padres
o los cuidadores depende de la percepcion que se tenga.
Por lo tanto, la calidad es aquella respuesta sobre la impre-
sion de la satisfaccién que los padres o cuidadores tienen
en relaciéon con la intervenciéon que realiza la enfermera
para controlar o disminuir la ansiedad o el dolor, con el
fin de mejorar la respuesta al tratamiento intrahospitala-
rio de su hijo.

Se han hecho numerosas investigaciones sobre la cali-
dad de atencién de enfermeria y los resultados coinciden,
a pesar de que en ellas se emplean diferentes instrumen-
tos y estos son aplicados en la misma poblacién latinoa-
mericana. Un ejemplo es el estudio de Almatio ez al., en el
que se asienta que “la calidad de la atencién de enferme-
tia se basé en el grado de satisfaccién de los usuatios”.?
Se trata de un estudio descriptivo y transversal con una
muestra de 198 pacientes y se apoya en los conceptos
de estructura, proceso y resultado. En ¢l se observa en
cuanto a estructura 80.31%, proceso 80.81% y resultados
72.73%. Los autores manejan las dimensiones de acuerdo
con Donabedian.

Avedis Donabedian sustenta los conceptos de estruc-
tura, proceso y resultado y define el concepto de calidad
como “los logros de los mayores beneficios posibles de la
atencién médica, con los menores tiesgos pata el pacien-
te”. Se puede interpretar en dos dimensiones interrelacio-
nadas e interdependientes: la técnica y la interpersonal.*
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Dentro de lo que son los resultados, se encuentra la calidad
del cuidado en los servicios de salud, la cual es cada vez
mas valorada desde la perspectiva del familiar del paciente
pediatrico y simultineamente es un campo poco explorado
en el ambito de la pediattia.

A diferencia de otras especialidades médicas, la pe-
diatrfa se da en respuesta a una creciente aceptacién de
que los problemas de salud de los nifios son diferentes
a los de los adultos y varfan con la edad, al igual que las
reacciones a las patologias y tratamientos, por lo que su
cuidado debe ser minucioso con el fin de detectar esos
sutiles cambios que se van dando dentro de las patologias
y que solo con base en la observacién y la intervencion se
pueden limitar o evitar de manera adecuada y oportuna.’
La poblacién de pacientes pediatricos de 5 a 15 afios, que
representa tres etapas diferentes de la vida,’ es capaz de
evaluar de acuerdo con la empatia percibida y de influen-
ciar en las respuestas de sus padres, respecto a lo que es el
cuidado de enfermetrfa.

El reto de la calidad en la atencién en salud de México
se encuentra ante una demanda creciente y constante de
los servicios de salud, ya que enfrenta un doble desafio en
funcién de las necesidades de la poblacién que deman-
da los cuidados necesarios de calidad y debido al rapido
crecimiento poblacional, lo cual incide en la cantidad del
servicio que se debe brindar. Esto entorpece la calidad
del ejercicio profesional de enfermeria, al igual que la del
resto del equipo multidisciplinatio, y es en este punto en
el que no siempre se logra otorgar conforme a los atri-
butos que idealmente se contemplan en la definicién de
“calidad” y que tienen que ver tanto con la dimensién
técnica como con la interpersonal y con los resultados en
salud. Con esto se obtiene como resultado del proceso a
un personal técnico muchas veces limitado en su desem-
pefio diario.

Esto aparece reflejado en la investigacion de Borre y
Vega de 2014, llamada “Calidad percibida de la atencién
de enfermeria por pacientes hospitalizados”. El objetivo
de esta fue determinar la calidad percibida por los pacien-
tes y un 96.8% de los encuestados estuvo satisfecho con
la atencién de enfermeria.” En el trabajo que realizaron
Romero y Durand en el 2008, llamado “Percepcion del
paciente acerca de la calidad de atencién que brinda la en-
fermera en el servicio de medicina en el Hospital Nacio-
nal Daniel Alcides Carrién”, los autores encontraron que
la percepcion de los pacientes sobre la calidad de atencién
que brinda la enfermera es de 31.6%, lo cual es modera-
damente desfavorable con tendencia a la negatividad y
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esta relacionado en parte con la dimensioén interpersonal
del profesional de enfermeria.®

En Ecuador, Huertas ¢z a/. realizaron en el 2015 el es-
tudio de “Atencién de enfermeria; calidad de la atencién
de salud; satisfaccion familiar; en el Hospital del Nifio
Francisco Icaza Bustamante”. El objetivo fue conocer
la satisfaccién de los padres de familia con respecto a la
atencion que les brinda el personal de enfermeria a los
nifios hospitalizados en la UCIP. Se trata de un estudio
transversal descriptivo en una poblacién de 40 personas,
en el que la satisfaccion fue buena y regularmente buena.’

Es imprescindible recordar que el papel de enfermeria
se conceptualiza como una

Profesion dinamica y social abierta al cambio, que tiene
como objetivo primordial contribuir a la satisfaccién de
necesidades y [a la] solucion de estas, desde un punto de
vista de salud abarcando: familia y comunidad, mediante
las intervenciones de acciones de fomento a la orientacion,
proteccion, recuperacion y rehabilitacion, realizadas inde-

pendientemente y en equipo con ottas disciplinas”."

Dentro del rea de pediatria, la funcién de la enferme-
ra se incrementa al doble, esto debido a la vulnerabilidad
de los pacientes.

En el Hospital de Gineco-Pediatria 3-A se ha obser-
vado un incremento tanto de quejas escritas como ver-
bales y estas tltimas son las mds comunes; sin embargo,
no se lleva un adecuado registro de ellas. En el 2015, se
registraron 107 quejas escritas y 83 verbales y hubo un
incremento por arriba del 20% si se compatan con las de
2014." Las quejas mas frecuentes que se han hecho en el
piso de pediatria por parte de los padres se deben a multi-
ples punciones recibidas y a la poca empatia percibida por
una parte del personal de enfermerfa hacia los familiares.

El profesional de salud que mantiene el vinculo mas
estrecho, y que es uno de los principales responsables de
los cuidados inmediatos, mediatos y a largo plazo de los
pacientes pediatricos y sus padres, es el personal de en-
fermeria, que al brindar asistencia al paciente provee cui-
dado, y como caracteristica de este, contempla la calidad
del servicio que se otorga de acuerdo con las diferentes
necesidades que se manifiestan durante su estancia hos-
pitalaria.

Por ello, el cuidado que se brinda y el objetivo que
se prioriza en el presente trabajo es evaluar la calidad del
cuidado de enfermeria a través de la perspectiva del padre
o cuidador de los pacientes pediatricos hospitalizados en

el Hospital de Gineco-Pediatria 3-A, mediante la aplica-
cién del instrumento CARE-Q. Cabe mencionar que de
los resultados obtenidos es posible cosechar un conjunto
de conceptos y valores asociados con la atencion recibida,
a partir de los cuales la organizacién de la institucion, de
los pacientes y de los familiares se vera beneficiada con el
fin de lograr una mayor satisfaccién de sus necesidades y
expectativas, lo cual mejorara el proceso de recuperacion.

Metodologia

Se hizo un estudio transversal analitico en el Hospital de
Gineco-Pediatria 3-A. El levantamiento de las encuestas
se llevé a cabo del 30 de marzo al 20 de mayo de 2016, en
una poblacién de 77 padres o cuidadores. Los criterios de
inclusién estuvieron constituidos por padres o cuidado-
res que no tuvieran limitantes cognoscitivas, que fueran
de ambos sexos, que aceptaran participar en el estudio,
y cuyos pacientes pedidtricos tuvieran de 5 a 15 aflos y
mas de 12 horas de hospitalizacién. Acudimos al servi-
cio de Pediatrfa Médico-Quirurgica de lunes a viernes en
los diferentes turnos, abordamos al paciente con su pa-
dre o cuidador y les explicamos el objetivo de estudio.
Posteriormente les entregamos la carta de consentimien-
to informado y les explicamos que la informacién que
proporcionaran era confidencial y se usarfa con fines es-
tadisticos; también les informamos que tenfan la libertad
de retirarse o negarse en el momento que desearan.

El tamafio de la muestra fue por conveniencia, to-
mando en consideracion que las camas censables que se
encuentran en el servicio de Pediatria Médico-Quirurgica
son 24 y para cirugfa ambulatoria, seis.

La calidad de la atencién se refleja en la variable de sa-
tisfaccion y se conceptualiza como aquella que se espera
que pueda proporcionar al usuario el maximo y mas com-
pleto bienestar después de valorar el balance de ganancias
y pérdidas que pueden acompaiiar el proceso en todas sus
partes. Se calific6 como buena de (de 100 a 80), media (de
79 a 60) y baja (< 59).

El instrumento empleado fue una versioén corta del
Coring Assessment Instrument (CARE-Q), disefiado por la
enfermera Patricia Larson en 1981."% Esta version estd
adaptada a Latinoamérica y ha sido aplicada en poblacion
colombiana; tiene una validez interna de 0.88%. Esta di-
vidida en seis dimensiones: Necesidad (5 preguntas), Ex-
plica y facilita (5), Conforta (9), Relacién de confianza (8),
Monitoreo, (8), Anticipa (9). Tiene un total de 45 {tems y
se utiliza una escala tipo Likert. Cada dimension esta con-
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formada por un determinado nimero de preguntas con
cuatro posibles respuestas cerradas, con valor minimo de
1 y maximo de 4. Se suma el valor total de cada dimen-
si6n, se multiplica por el 100% y se divide entre el valor
que se haya obtenido como maximo.

Para la aplicacién del instrumento CARE-Q emplea-
mos una técnica cara a cara y evitamos la presencia del
personal de enfermerfa. Tuvimos cuidado de no aplicar el
instrumento durante las comidas o colaciones, con el fin
de no alterar la ingesta de alimentos del paciente pediatri-
co; buscamos el momento en que el paciente se encontra-
ra despierto, sin dolor y tranquilo.

Le hicimos cinco preguntas a los pacientes pediatri-
cos, con cinco posibles respuestas en forma de imagenes
en las que se reflejan emociones y sentimientos plasma-
dos en ese momento de la aplicacién del instrumento.

Cuadro . Caracteristicas de los padres o cuidadores de los pacientes
pediatricos hospitalizados (n = 77)

Caracteristica n %
Edad (en afios)
19-30 21 27.3
31-40 32 41.6
41-50 16 20.8
51-60 6 7.8
61-70 2 2.6
Sexo
Masculino 16 20.8
Femenino 61 79.2
Estado civil
Soltero 15 19.5
Casado 40 51.9
Union Libre 19 24.7
Divorciado 1 13
Viudo 2 2.6
Escolaridad
Primaria 11 14.2
Secundaria 30 39.0
Preparatoria 16 20.8
Universidad 10 13.0
Nivel técnico 10 13.0
Ocupacién
Servicios 4 5.1
Obrero 33 449
Hogar 32 41.6
Comerciante 7 9.1
Estudiante 1 1.3
Religién
Catdlico 67 87.0
Cristiana 3 3.9
Otras* 7 9.1

Fuente: Instrumento Care-Q
*Mormones, budistas, judios y ateos
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Esas imagenes estan dirigidas al nifio y tienen que ver con
el trato que recibe de parte del personal de enfermerfa.
Dichas preguntas se consumaron con apoyo de un espe-
cialista en pedagogia, debido a que no hay un instrumento
validado con alfa de Cronbach para medir la calidad de
atencion en el nifio. Las preguntas fueron las siguientes:

*  Qué sientes cuando ves a tu enfermera?

* :Como te sientes con el trato que te da tu enfermera?

* ¢Qué te provoca cuando tu enfermera te da tus me-
dicamentos?

* :Como te sientes cuando la enfermera se acerca a ti
para escuchar como respiras o como se escucha tu co-
razoén y te tiene que tocar para hacerlo?

* :Como te hizo sentir hoy tu enfermera?

Las opciones de respuesta fueron Alegria, Tristeza,
Temor, Desagrado y Enojo, todas representadas en ima-
genes. Les dimos un puntaje a cada uno de los nifios y
sacamos porcentajes con los rubros de 80 a 100 como
Buena, 60 a 79 como Regular y 0 a 59 como Mala.

Al término de la entrevista les aclaramos las dudas a
los padres respecto a lo que concierne al tratamiento y
la recuperacion de su hijo. Agradecimos por la atencién
prestada.

Elaboramos una base de datos en la que capturamos
la informacién. Para procesar los datos utilizamos esta-
distica descriptiva y chi cuadrada.

Resultados

Entrevistamos a 77 padres o tutores, en su mayorfa adul-
tos jovenes con edad entre 31 y 40 afos (41.6%). El
79.2% fue del sexo femenino, el 39% tuvo como escola-
ridad secundaria, 44.9% fueron obreros y 41.6% se dedi-
caban al hogar (cuadro I).

La satisfaccién con la atencion del personal de enfer-
merfa, los padres o tutores la percibieron como buena en
la dimension de monitoreo con el 74%, en cuanto a la ne-
cesidad en 72.7% y en el establecimiento de relaciones de
confianza 61% (figura 1). La satisfaccién global fue buena
en opinién del 49% de los padres o tutores.

La relacién entre la satisfaccion y la escolaridad mostrd
que es mejor la satisfaccién en los padres o tutores con
escolaridad de secundaria (19.5%), que en los padres con
estudios de licenciatura (p = 0.58) (figura 2). En cuanto al
tiempo de estancia hospitalaria, la satisfaccién de los pa-
dres fue mayor en los nifios con menos de un dia (23.3%)
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Figura 1. Satisfaccion de los padres o tutores del paciente pediatrico hospitalizado por dimension del cuidado de enfermeria (n = 77)
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Figura 2. Satisfaccion de los padres o tutores del paciente pediatrico hospitalizado en relacién con la escolaridad (n = 77)

00
B9 e
1
14% |
12% —
S

8% oo N B

6% —|- N N
R R e B i e il L A

P e ] S S T .

0%

Primaria Secundaria Preparatoria Nivel técnico Universidad

Fuente: Instrumento de Care-Q
p=0.58

Gonzalez-del Aguila N et al. Calidad del cuidado de enfermeria en el paciente pediatrico

I Buena
Il Regular
B Mala

Il Buena
Il Regular
B Mmala

177



Figura 3. Satisfaccion de los padres o tutores del paciente pediatrico hospitalizado en relacion con el tiempo de estancia (n = 77)
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que en los nifios con mas de cinco dias de estancia (1.2%)
(» = 0.58) (figura 3).

La edad de los pacientes pediatricos fue de siete y
ocho afios en un 24.7% y el 51.9% correspondié al sexo
femenino. El diagndstico de ingreso fue gastroenteritis
infecciosa en el 20.8% y crisis asmatica en el 15.6% (cua-
dro II). El 36.4% de los nifios refirieron sentirse satisfe-
chos con el cuidado del personal de enfermeria del turno
matutino.

En opinién de los nifios acerca de como se encontra-
ban en el momento de la entrevista, el 65% refirié alegria
al trato de la enfermera y el 47% manifest6 miedo al mo-
mento de la administracion de los medicamentos (figura 4).

Discusién

En referencia a los estudios del area de pediatria, la eva-
luacién de la satisfaccion se centra en los padres o tutores
de los pacientes pediatricos, por lo que se encuentra un
tanto limitada en cuanto a la opinién de los nifios. Al res-
pecto Lora et al. refieren que los padres o cuidadores de
los pacientes pediatricos se encuentran satisfechos con la
atenciéon médica recibida y que la comunicacion con el
equipo de salud es el factor con mayor relevancia.”
Pérez-Tirado ¢f al. evaluaron en su estudio la satisfac-
cién de los familiares en el servicio de urgencias pedia-
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Cuadro Il. Caracteristicas de los pacientes pediatricos hospitalizados
(n=77)

Diagnéstico de ingreso n %
Crisis asmatica 12 15.6
Gastroenteritis infecciosa 16 20.8
Apendicetomia 7 9.1
Epilepsia descontrolada 4 5.2
Intento suicida 4 5.2
Celulitis por picadura de insecto 4 5.2
Paraélisis cerebral/neumonia 3 3.9
Otros* 3 3.9
24 31.2
Edad en afios
5-6 17 22.1
7-8 19 24.7
9-10 12 15.6
11-13 14 18.2
14-15 15 19.5
Sexo
Hombre 37 48.1
Mujer 40 51.9
Dias de estancia hospitalaria
< 24hrs 33 42.9
1-2 dias 30 39.0
3-4 dias 12 15.6
> 5 dias 2 2.6

Fuente: Instrumento Care-Q

*Absceso periamigdalino, adenopatia cervical, artritis juvenil, insuficien-
cia renal crénica
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Figura 4. Opinidn del paciente pediatrico hospitalizado respecto al cuidado de enfermeria (n = 77)
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tricas. Encontraron que en el 85% era la madre la que
acompafiaba al paciente durante su estancia hospitalaria,
con una valoracién positiva del 76% ante el trato recibi-
do." En el presente estudio se identificé que las personas
cuidadoras son en su mayorfa del sexo femenino y de me-
diana edad, es decir, entre 31 y 41 afios (41.5%).

Al analizar los datos no obtuvimos una relacién de
significacién entre satisfaccién y escolaridad, en la que
se denota que cuanto mayor es el nivel de estudios, me-
nor es el grado de satisfaccion. Asimismo, al comparar el
resultado del presente estudio con el realizado por Ga-
leano e al., concluimos que no fue significativa la com-
paracién entre los cuidadores con la educaciéon superior
y el nivel medio superior, basico o analfabeta, respecto a
la satisfaccion sobre la calidad del cuidado de enfermeria
(F = 0.580, gl = 284, p = 0.629)."

Identificamos que a mayor tiempo de hospitalizacion,
mayor es la insatisfaccion de los padres o tutores. Esto
se da en los pacientes pediatricos que padecen patologias
crénicas y que ameritan una estancia hospitalaria prolon-
gada. En cuanto a la ocupacion, la percepcion de satisfac-
cién fue mejor en las amas de casa y en los obreros.

En la dimensiéon Explica y facilita, obtuvimos un re-
sultado menor de 60 puntos en el 42.9%. Lo anterior
coincide con lo referido por Alvarez de la Rosa ez al, res-
pecto a que los cuidados fueron valorados como buenos
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de medicamentos
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sentir hoy

Cuando la enfermera
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en el 57%. Con respecto a las rutinas de trabajo, el 85%
estuvo satisfecho. En general los cuidados de enfermeria
fueron percibidos de forma satisfactoria en el 85%; sin
embargo, hubo insatisfaccion por la falta de explicaciones
sobre las normativas del servicio y porque el personal de
enfermerfa se mostré poco interesado en los problemas
del nifio y su familia.'

Fue relevante descubrir que los pacientes pediatricos,
a pesar de encontrarse en un ambiente diferente y hostil
durante su proceso de hospitalizacién, se sintieron me-
jor cuando recibieron un buen trato por parte de la en-
fermera, al contacto fisico y al recibir explicacién sobre
su cuidado; y de la misma forma ocurrié cuando fueron
tomados en cuenta tanto pacientes como padres cuando
se les dio informacién sobre la administracién de sus me-
dicamentos.

De acuerdo con Piaget, a partir de los cinco afios los
nifios tienen la facultad de evaluar y dar una opinién, en
este caso sobre la atencién de enfermerfa.® Los pacien-
tes opinaron y ayudaron a sus padres o tutores a dar las
respuestas del instrumento de CARE-Q. La colaboracién
de los nifios fue buena cuando se aplicaron las cinco pre-
guntas, lo cual se relaciona con el proceso de toma de
decisiones en los nifios como parte de su aprendizaje y de
su desarrollo de la autonomia personal, el espiritu critico,
el sentido de la responsabilidad y la autoestima. Tomar
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decisiones es una habilidad que se adquiere en el seno de
la familia y con el tiempo. Los padres influyen en el estilo
y la forma en que los nifios avanzan en este proceso, el
cual cada vez es mas complejo conforme los nifios van
creciendo, por lo que hay que mostrar apertura a la libre
opinién."”

Este trabajo aporta datos relevantes sobre el sentir de
los pacientes pediatricos hospitalizados, los cuales deben
de ser considerados en el disefio y la validaciéon de ins-
trumentos que evalien la satisfaccion sobre la calidad de
la atencion desde la perspectiva del paciente pediatrico
hospitalizado.
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