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RESUMEN 

 

Objetivo: Determinar la percepción sobre el cuidado humanizado que brinda la 

enfermera al paciente del tópico de medicina del servicio de emergencia, del 

Hospital Hipólito Unanue, noviembre 2019 Metodología: Estudio cuantitativo, de 

tipo descriptivo, de corte transversal. La muestra estuvo conformada por 118 

pacientes. La técnica fue la encuesta y el instrumento el cuestionario de PCHE 3° 

versión, adaptado por Oscar J. González H. en 2013, Bogotá, con un Alfa de 

Cronbach de 0,96. Resultado: El 84,7% (100) de los pacientes presentan una 

percepción favorable sobre el cuidado humanizado, el 15,3% (18) presentan una 

percepción medianamente favorable y ninguno presentó una percepción 

desfavorable. En la dimensión de las cualidades del hacer de enfermería el 79,7% 

(94) de los pacientes presentaron una percepción favorable. En la dimensión sobre 

la apertura de la comunicación el 76,3% (90) de los pacientes presentaron una 

percepción favorable. En la dimensión de la disposición para la atención que brinda 

los enfermeros el 77,1% (91) de los pacientes presentaron una percepción 

favorable. Conclusión: Los pacientes atendidos en el tópico de medicina del 

servicio de emergencia del Hospital Hipólito Unanue tienen una percepción 

favorable sobre el cuidado que brinda la enfermera. 

Palabras claves: Percepción, cuidado de enfermería. 
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ABSTRACT 

 

Objective: To determine the perception about the humanized care that the nurse 

provides to the patient of the medicine topic of the emergency service, of the 

Hospital Hipólito Unanue, november 2019 Methodology: Quantitative, descriptive, 

cross-sectional study. The sample consisted of 118 patients. The technique was the 

survey and the instrument was the PCHE questionnaire 3rd version, adapted by 

Oscar J. González H. in 2013, Bogotá, with a Cronbach's Alpha of 0.96. Result: 

84.7% (100) of the patients present a favorable perception of human care, 15.3% 

(18) present a moderately favorable perception and none presented an unfavorable 

perception. In the dimension of the qualities of nursing work, 79.7% (94) of the 

patients presented a favorable perception. In the dimension on openness of 

communication, 76.3% (90) of the patients presented a favorable perception. In the 

dimension of the provision for care provided by the nurses, 77.1% (91) of the 

patients had a favorable perception. Conclusion: The patients treated in the topic 

of medicine of the emergency service of the Hospital Hipólito Unanue have a 

favorable perception about the care provided by the nurse 

Keywords: Perception, nursing care.
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I. INTRODUCCIÓN 

 

La calidad de atención en hospitales es responsabilidad de diversos equipos 

de salud de distintas áreas, dentro de ellas el rol muy importante es asumido por el 

profesional de enfermería, por estar en contacto directo del paciente y que a través 

de sus intervenciones satisface sus necesidades.  

Como derecho de atención del paciente. Donabedian refiere que “la calidad 

brindada en la atención de salud puede obtenerse en distintas categorías, con el fin 

de conseguir mayor beneficio, depende de los valores regulados en la acción de 

las personas y también del recurso disponible”. También menciona que el usuario 

define o determina si el servicio recibido logra satisfacer su necesidad. 1 

Si hablamos de calidad de cuidado, no solo es la parte sintomática y 

biológica del paciente, sino también la subjetiva, emotiva, espiritual y cultural 2. En 

este sentido, enfermería trasciende a orientar su servicio al cuidado holístico, con 

sensibilidad, responsabilidad y ética valorando la dignidad de un cuidado humano.  

La Organización Mundial de la Salud (OMS)3, promulga la política de 

formación integral para el desarrollo humano en los profesionales de salud, que 

busca proteger derechos de las personas a partir del lema “trato humanizado de la 

persona sana y enferma” enfatizada la humanización como el proceso de 
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comunicación entre enfermera paciente encausando la comprensión y 

transformación del espíritu esencial de la vida. 

El usuario de hoy exige que se le reconozca su derecho de tal manera que 

la atención recibida debe estar dirigida a la conservación de su dignidad en donde 

busca ser valorado como persona en sus dimensiones humanas 4.  

Referente a ello, en España, Silva et al.5, encontró en su investigación los 

siguientes resultados el 2015. El 60% de usuarios considera su percepción del 

cuidado humanizado medianamente favorable, 20% favorable y 20% desfavorable.  

En el ámbito nacional, en el año 2016, Mejía et al.6, obtuvieron como 

resultado en su estudio que el 25% de pacientes considera aceptable su 

satisfacción del cuidado enfermero y el 75% demanda que los cuidados requieren 

ser mejorados. 

A nivel de enfermería, en la teoría del cuidado humano de Jean Watson, lo 

define como: armonía de mente, cuerpo y alma que accederá trascender en el 

cuidado humanizado que es brindado por el profesional de enfermería en la 

práctica7. Como dice Urra et al.8, este cuidado es normado, destinado y 

estructurado para satisfacer las necesidades humanas para promover, mantener o 

recuperar la salud.  

Por todo lo expuesto, la humanización de cuidados quiere decir enfocar 

nuestra atención en la relación humana. Esto es directamente hacia la persona y el 

trato digno de manera prioritaria que esta merece. La atención de enfermería debe 

ir más allá de aspectos tecnológicos y procedimientos asistenciales para poder así 

recuperar la dirección social cultural y humana, alejada de la rutina o 
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automatización, es fundamental la relación establecida con las personas que forma 

parte del objeto de nuestro cuidado o la manera en las que procedemos 

adecuadamente con cada individuo según su situación9.  

Por el contrario, la deshumanización en áreas críticas distorsiona los valores 

del profesional enfermero, mecaniza procedimientos, crea temor, inseguridad, no 

conserva la dignidad aplicada al cuidado, ocasionando negligencias y dañando la 

imagen profesional. 

Muchos de los problemas del cuidado humanizado de enfermería en el 

sector público son evidentes por ausencia de procesos de reformas en el sistema 

de atención en salud, con hacinamiento de pacientes, escasos recursos, 

“Adicionalmente al déficit en el número de profesionales, existiendo una inadecuada 

distribución de los mismos” 10. 

Así también, en Colombia, en el año 2015, en la investigación desarrollada 

por Bautista et al.11, obtuvieron como resultado que un 72% de los pacientes 

percibieron excelente comportamiento de cuidado humanizado, mientras el 25% 

con el resultado más bajo en disponibilidad para la atención y 3% con deficiente 

apoyo emocional, y empatía.  

Por ello, Gonzales12, detalla que para evaluar el cuidado humanizado es 

necesario contemplar las siguientes dimensiones: cualidades del hacer enfermero, 

la apertura de la comunicación y muy importante disposición a la atención.  

En el servicio de emergencia del hospital Hipólito Unanue, se observa una 

distribución de pacientes por servicio que sobrepasa la cantidad permitida 

obligando a la enfermera trabajar sin calidad por falta de tiempo. En el área de 
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observación de medicina algunos profesionales por la demanda de pacientes 

centran su labor en lo procedimental, dejando de lado la atención humanizada, 

algunas funciones en lo mínimo se ven limitadas al incumplimiento del tratamiento 

en la hora indicada, posibles riesgos de caída en ambientes hacinados y otros cuasi 

eventos que dejan resultados negativos en la percepción del paciente.  

La investigación es de importancia desde el punto de vista humano, permitirá 

analizar acerca de la percepción del cuidado que tiene los pacientes sobre 

enfermería con el fin de que las instituciones mejoren la prestación de servicio 

logrando una atención apropiada que busca el bienestar del usuario. 

Por ende, el presente estudio se justifica para promover la atención de salud, 

esto implica un proceso en el cual los administradores de la institución modifiquen 

la planificación y distribución de recursos humanos con la finalidad de favorecer el 

cuidado del paciente. Así mismo concientizar que la atención debe ofrecerse en un 

marco de garantía de calidad competitiva que satisfaga tanto la demanda como 

también las necesidades del paciente ya que ellos son el eje principal porque son 

el punto de impulso para aumentar la calidad asistencial de los servicios 

hospitalarios como medidor de satisfacción.  

Por el lado humano, los resultados del estudio serán de ayuda para 

sensibilizar al equipo de enfermería del servicio de emergencia que con el paso del 

tiempo se mecaniza y dejan de identificarse, como punto de apoyo moral en el cual 

los pacientes puedan contar. 

Por el contexto anteriormente descrito planteo el siguiente problema de 

investigación. ¿Cuál es la percepción sobre el cuidado humanizado que brinda la 
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enfermera al paciente del tópico de medicina del servicio de emergencia del hospital 

Hipólito Unanue, noviembre 2019?  

Respondiendo la pregunta se formuló el siguiente Objetivo general: 

Determinar la percepción sobre el cuidado humanizado que brinda la enfermera al 

paciente del tópico de medicina del servicio de emergencia del Hospital Hipólito 

Unanue, noviembre 2019 y como Objetivos específicos: Identificar la percepción 

sobre el cuidado humanizado que brinda la enfermera al paciente del tópico de 

medicina del servicio de emergencia en la dimensión: cualidades del hacer 

enfermero. Identificar la percepción sobre el cuidado humanizado que brinda   la 

enfermera al paciente del tópico de medicina del servicio de emergencia en la 

dimensión: apertura a la comunicación. Identificar la percepción sobre el cuidado 

humanizado de la enfermera al paciente del tópico de medicina del servicio de 

emergencia en la dimensión: disposición a la atención. 
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II. MATERIAL Y MÉTODOS 

 

2.1. Diseño metodológico  

La presente investigación es de tipo descriptivo, transversal, enfoque 

cuantitativo. 

2.2. Población y muestra 

2.2.1. Población 

Pacientes adultos atendidos en tópico de medicina del servicio 

de emergencia del Hospital Nacional Hipólito Unanue estuvo 

constituido por una población de 167 pacientes por mes, según datos 

de censo de pacientes atendidos en el tópico de medicina del servicio 

de emergencia del hospital. 

2.2.2. Muestra  

El muestreo fue probabilístico simple, se empleó la fórmula para 

la estimación de una proporción en una población finita, obteniendo una 

muestra de 118 pacientes.   
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2.3. Criterios de selección 

Pacientes adultos atendidos en tópico de medicina del servicio 

de emergencia del Hospital Nacional Hipólito Unanue. 

a) Criterios de inclusión: 

- Pacientes lucidos orientados en persona, espacio y tiempo.  

- Pacientes entre 18 y 60 años. 

- Pacientes de permanencia > a 12 horas. 

b) Criterios de exclusión: 

- Pacientes que no hablen el idioma y no deseen participar. 

2.4. Técnicas de recolección de datos 

La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento un cuestionario de 

32 ítems (Likert). 

El instrumento que se utilizó fue “Percepción de los Comportamientos 

de Cuidado Humanizado en Enfermería PCHE Clinicountry, 3ª versión”, 

adaptado por González12, en 2013, Bogotá, Colombia., el que permitió la 

evaluación de las características del cuidado humanizado de enfermería. 

Contiene tres dimensiones cualidades del hacer de enfermería, apertura a la 

comunicación enfermera(o)-paciente y disposición para la atención. Consta 

de 32 preguntas con 4 alternativas, su tiempo de aplicación fue entre 30 a 40 

minutos, a los pacientes que cumplían con los criterios establecidos. 
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Los puntajes que se utilizaron para medir el cuidado humanizado 

variaron según la respuesta marcada por el paciente, de las cuales fueron: 

“siempre”, “casi siempre”, “algunas veces” o “nunca”. Así mismo, se le dio una 

calificación de 1 a 4 por los 32 ítems.  

El instrumento utilizado cuenta con confiabilidad y validez, con un Alfa 

de Cronbach de 0,96 y un índice de validez de contenido de 0,98 por expertos. 

La escala para medir la percepción se distribuye de acuerdo a los 

puntos de corte determinados por el método de estratificación univariada de 

Dalenius y fueron los siguientes: 

Medidas de 

percepción 

Cualidades 

del hacer de 

enfermería 

Apertura a la 

comunicación 

enfermera 

paciente 

Disposición 

para la 

atención 

Percepción 

total 

Desfavorable 7 – 14 8 – 16 17 – 34 32 – 64 

Medianamente 

favorable 
15 – 21 17 – 24 35 -51 65 – 96 

Favorable 22 – 28 25 – 32 52 – 68 97 – 128 

 

La recolección de datos se realizó en el mes de noviembre del 2019 

en el tópico de medicina del servicio de emergencia del Hospital Hipólito 

Unanue, se le hizo firmar un consentimiento informado a los pacientes antes 

de entregarle la encuesta, donde se le explicó a los pacientes los ítems. 
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2.5. Técnicas estadísticas para el procesamiento de la información 

Para el procesamiento de la información se empleó el programa SPSS, 

lo cual, es un programa estadístico informático que permite realizar análisis 

estadísticos. Además, organiza y recodifica las variables y registros, realiza 

gráficos y análisis estadísticos. Los resultados fueron presentados en tablas. 

2.6. Aspectos éticos 

El trabajo de investigación cumplió con aspectos éticos establecidos. 

Fue evaluado por el Comité Ética de la Facultad de Obstetricia y Enfermería 

de la Universidad de San Martin de Porres y aprobado por el Comité 

Institucional de Ética en Investigación del Hospital Nacional Hipólito Unanue, 

cumpliendo con los requisitos del uso de códigos para anonimato y 

confiabilidad. 

A su vez la participación de los pacientes fue de forma voluntaria, previo 

consentimiento informado.  

Se consideró la confidencialidad de los datos recogidos manteniendo 

en anonimato. Así mismo, el estudio no comprometió la salud emocional, ni 

física de los participantes, fue aplicado por el investigador. Todo ello 

cumpliendo con respetar los cuatro principios éticos: beneficencia, no 

maleficiencia, autonomía y justicia, en la ejecución del trabajo.                                    
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III. RESULTADOS 

 

Tabla 1. Percepción sobre el cuidado humanizado que brinda la enfermera al 

paciente del tópico de medicina del servicio de emergencia del Hospital Hipólito 

Unanue, noviembre 2019 

CATEGORIA N % 

Desfavorable 0 0 

Medianamente favorable 18 15,3 

Favorable 100 84,7 

Total 118 100,0 

      Fuente: Elaboración propia 

 

En esta tabla se evidencia que el 84,7% (100) de los pacientes presentan 

una percepción favorable sobre el cuidado humanizado brindado por la enfermera 

del tópico de medicina del servicio de emergencia, el 15,3% (18) presentan una 

percepción medianamente favorable y ninguno presentó una percepción 

desfavorable. 
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Tabla 2. Percepción sobre el cuidado humanizado que brinda la enfermera al 

paciente del tópico de medicina del servicio de emergencia en la dimensión: 

cualidades del hacer enfermero en el Hospital Hipólito Unanue, noviembre 2019. 

CATEGORIA N % 

Desfavorable 0 0 

Medianamente Favorable 24 20,3 

Favorable 94 79,7 

Total 118 100,0 

           Fuente: Elaboración propia 

 

En la tabla muestra que el 79,7% (94) de los pacientes presentaron una 

percepción favorable sobre el cuidado humanizado en la dimensión cualidades del 

hacer enfermero, el 20,3% (24) presentaron una percepción medianamente 

favorable y ninguno presentó una precepción desfavorable. 
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Tabla 3. Percepción sobre el cuidado humanizado que brinda   la enfermera al 

paciente del tópico de medicina del servicio de emergencia en la dimensión: 

apertura a la comunicación en el Hospital Hipólito Unanue, noviembre 2019 

 

CATEGORIA N % 

Desfavorable 2 1,7 

Medianamente Favorable 26 22,0 

Favorable 90 76,3 

Total 118 100,0 

       Fuente: Elaboración propia 

 

En la tercera tabla nos muestra que el 76,3% (90) de los pacientes 

presentaron una percepción favorable sobre el cuidado humanizado en la 

dimensión apertura a la comunicación, el 22% (26) presentaron una percepción 

medianamente favorable y el 1,7% (2) de los pacientes presentaron una percepción 

desfavorable.  
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Tabla 4. Percepción sobre el cuidado humanizado de la enfermera al paciente del 

tópico de medicina del servicio de emergencia en la dimensión: disposición a la 

atención en el Hospital Hipólito Unanue, noviembre 2019 

 

CATEGORIA N % 

Desfavorable 0 0 

Medianamente Favorable 27 22,9 

Favorable 91 77,1 

Total 118 100,0 

       Fuente: Elaboración propia 

 

En la última tabla nos muestra que el 77,1% (91) de los pacientes 

presentaron una percepción favorable sobre el cuidado humanizado en la 

dimensión disposición a la atención, el 22,9% (27) de los pacientes presentaron una 

percepción medianamente favorable y ninguno presentó una percepción 

desfavorable.  
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IV. DISCUSIÓN 

 

En la presente investigación se evidenció que el 84,7% (100) de los 

pacientes presentan una percepción favorable sobre el cuidado humanizado 

brindado por la enfermera del tópico de medicina del servicio de emergencia, el 

15,3% (18) presentan una percepción medianamente favorable y ninguno presentó 

una percepción desfavorable. 

Los resultados obtenidos son diferentes al estudio de Olivera13 sobre 

“Cuidado humanizado de enfermería desde la percepción del paciente 

hospitalizado, servicio de medicina del hospital general de Jaén, 2017”, donde un 

55,1 % de los pacientes mostró una percepción regular sobre el cuidado 

humanizado, el 27,5 % de los pacientes obtuvieron una buena percepción y, por 

último, los pacientes que nunca percibieron un cuidado humanizado, fueron un 17,4 

%. 

Jean Watson en su teoría, busca el equilibrio entre la mente, el alma y el 

cuerpo y de la persona, lo cual se evidencia a través del cuidado brindado por el 

profesional de enfermería. Este cuidado consiste en priorizar la relación con la 

persona de tal manera se logre un trato digno hacia el paciente, esto consiste en 

no solo enfocarse en la enfermedad que padece, si no en tratar a la persona como 

un ser holístico, buscando la armonía entre sus dimensiones14. 
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En el servicio de emergencia del Hospital Hipólito Unanue, encontramos que 

los pacientes perciben algunas veces el cuidado humanizado en la atención que 

brinda el profesional de enfermería esto puede deberse a que las atenciones están 

sujetas según la prioridad del estado del paciente, donde un paciente crítico, 

requerirá más demanda de atención si es comparado con un paciente que ingresa 

con funciones vitales estables.  Además, a ello se agrega la alta demanda de la 

población que se atienden, lo cual no permite brindarle un cuidado humanizado a 

cada paciente, limitándose a dar atenciones que solo alivien los síntomas de la 

enfermedad, mas no facilita el crear el vínculo entre paciente y enfermero, los 

espacios reducidos que tampoco cumplen con las condiciones para ofrecer calidad 

de atención, todo ello no permite brindar un cuidado humanizado por parte del 

enfermero. 

Con respecto al cuidado humanizado de la enfermera del tópico de medicina 

del servicio de emergencia en la dimensión cualidades del hacer enfermero, 

observamos que el 79,7% (94) de los pacientes presentaron una percepción 

favorable, el 20,3% (24) presentaron una percepción medianamente favorable y 

ninguno presentó una precepción desfavorable.  

Los resultados son similares con el estudio de Rodríguez15, en el estudio 

“Cuidado humanizado que brinda la enfermera en emergencia del Hospital Víctor 

Lazarte Echegaray Trujillo 2016”, donde se obtuvo que nivel de cuidado 

humanizado que brinda la enfermera en emergencia según las cualidades del hacer 

de enfermería, el 58,3% (70) fue alta, el 38,3% (46) fue media, y el 3,3% (4) fue 

baja. 
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En la dimensión cualidades del hacer de enfermería, se enfocan en los 

valores y atributos que posee el personal de enfermería para brindar un cuidado 

adecuado a la persona, donde se busca respetar las tradiciones y creencias del 

paciente. Se puede destacar en general una percepción positiva frente a las 

virtudes y valores que tiene el profesional enfermero como la comunicación 

asertiva, la empatía, la resistencia física y la respuesta oportuna al paciente16. 

En el Hospital Hipólito Unanue, se observa que los pacientes perciben 

algunas veces el cuidado humanizado en la atención que brinda el profesional de 

enfermería en la dimensión cualidades del hacer del enfermero, debido a que la 

mayoría percibe que no se recibe un trato amable, no logran alcanzar la tranquilidad 

mediante el diálogo ni logran sentirse bien al momento de recibir el cuidado, y sobre 

todo sienten que no se están respetando sus creencias y valores. 

En la dimensión apertura a la comunicación que brinda el enfermero se 

obtuvo que el 76,3% (90) de los pacientes presentaron una percepción favorable 

sobre el cuidado humanizado en la dimensión apertura a la comunicación, el 22% 

(26) presentaron una percepción medianamente favorable y el 1,7% (2) de los 

pacientes presentaron una percepción desfavorable. 

Estos resultados son diferentes al estudio de Olivera14 sobre “Cuidado 

humanizado de enfermería desde la percepción del paciente hospitalizado, servicio 

de medicina del hospital general de Jaén, 2017”, donde el 44,9% (31) refieren tener 

una percepción mala sobre el cuidado humanizado, el 30,4% una percepción 

regular y con 24,6% (17) de los pacientes presentan una percepción buena.  

  En la dimensión apertura a la comunicación, es fundamental la interacción 

entre el paciente y el enfermero ya que ellos manifiestan sus necesidades que 
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poseen para aliviar la enfermedad, de tal modo que este proceso dinámico está 

enfocado en el dialogo y comprensión.  La respuesta en diferente intensidad logra 

ser positiva y el paciente logra percibir que el enfermero emplea sus habilidades 

comunicativas como la escucha activa, amabilidad, empatía, propician un dialogo 

en donde la información es clara y dinámica17. 

 En el Hospital Hipólito Unanue, se observa que los pacientes casi siempre 

perciben el cuidado humanizado en la dimensión apertura a la comunicación en el 

cuidado que brinda el personal de enfermería, por lo tanto, se entiende que, a pesar 

de la demanda de pacientes, se está logrando la interacción entre el paciente y el 

enfermero, donde se le facilita el dialogo, logran aclararle sus inquietudes 

respondiendo sus preguntas, el profesional se identifican e indican los 

procedimientos a realizarle al paciente. 

El cuidado humanizado en la dimensión disposición a la atención, se puede 

observar el 77,1% (91) de los pacientes presentaron una percepción favorable 

sobre el cuidado humanizado en la dimensión disposición a la atención, el 22,9% 

(27) de los pacientes presentaron una percepción medianamente favorable y 

ninguno presentó una percepción desfavorable.  

Los resultados son similares con el estudio de Rodríguez15, en el estudio 

“Cuidado humanizado que brinda la enfermera en emergencia del Hospital Víctor 

Lazarte Echegaray Trujillo 2016”, donde se obtuvo que el 50,8% de los pacientes 

tuvieron una percepción alta sobre el cuidado que brinda la enfermera en la 

dimensión disposición para la atención, seguido con un 47,5% (57) presentaron una 

percepción media y el 1,7% (2) presentaron una baja percepción.  
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En la dimensión disposición para la atención, está enfocada en la actitud del 

profesional de enfermería para satisfacer la necesidad del paciente, no sólo en la 

administración de los tratamientos, sino que debe cubrir de manera oportuna sus 

necesidades, tanto emocionales como las físicas, de tal manera que los cuidados 

que se brinde logre mejorar su estado de salud18.  

En el Hospital Hipólito Unanue, se observa que algunas veces los pacientes 

perciben el cuidado humanizado en la dimensión disposición a la atención en el 

cuidado que brinda el profesional de enfermería, por lo tanto, la mayoría de los 

pacientes sienten que no le dedican tiempo adecuado en su atención, no logran 

sentirse en confianza y por ende sienten que no satisfacen sus necesidades de 

manera oportuna, la alta demanda de paciente, no nos ayuda a brindarle una 

atención oportuna a cada paciente, por lo tanto en esta dimensión no se logra 

generar apoyo, serenidad y confianza. 

Según la teórica Jean Watson, el cuidado enfermero debe de estar enfocado 

en preocuparnos por que la persona reciba un cuidado humanizado, en donde la 

armonía de la mente, cuerpo y alma. Y satisfaciendo sus necesidades humanas, 

promoverá, mantendrá o recuperará su salud19. 
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V. CONCLUSIONES 

 

1. Los pacientes atendidos en el tópico de medicina del servicio de emergencia del  

Hospital Hipólito Unanue tienen una percepción favorable sobre el cuidado que 

brinda la enfermera. 

2. La percepción de los pacientes sobre el cuidado humanizado que brinda el 

profesional de enfermería según la dimensión cualidades del hacer enfermero 

es favorable. 

3. La percepción de los pacientes sobre el cuidado humanizado que brinda el 

profesional de enfermería según la dimensión apertura de la comunicación es 

favorable. 

4. La percepción de los pacientes sobre el cuidado humanizado que brinda el 

profesional de enfermería según la dimensión disposición para la atención es 

favorable. 
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VI. RECOMENDACIONES 

 

1. Implementar un programa de capacitación continúa dirigido al equipo de 

enfermería con respecto al cuidado humanizado y calidad de atención, para 

lograr una mejora en la atención que conlleve a una buena percepción por parte 

del paciente.  

2. Mejorar el estímulo motivacional al profesional de enfermería, que compense la 

extenuante carga laboral que realiza y que muy pocas veces es reconocido.  

3. Promover nuevas investigaciones en favor de mejorar la problemática del 

cuidado humanizado. 

4. Implementar actividades dirigida al profesional de enfermería que fortalezcan 

sus habilidades interpersonales, comunicativa, empatía y practicar valores 

éticos que se enfoquen en el cuidado del paciente. 
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ANEXO A: OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 
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ANEXO C: INSTRUMENTO PERCEPCIÓN DE COMPORTAMIENTOS DE 

CUIDADO HUMANIZADO DE ENFERMERÍA (PCHE) Clinicountry – 3ª versión  

 



  

29 
 

ANEXO D: PERMISO DE LA INSTITUCION PARA REALIZAR LA 
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