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RESOLUCION DECANAL N° 1727-2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 18 diciembre del 2024

Vistos: El Expediente N° 2024-CU-17692 en el cual solicita fecha y hora para
Sustentacion de Tesis y el Dictamen de Aprobacion, emitido por el Jurado Evaluador del trabajo de
investigacion titulado: CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA Y ADHERENCIA AL TRATAMIENTO
PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023

Que es necesario dar cumplimiento a la Ley 30220, al Estatuto Universitario y al
Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad y de la Facultad de Ciencias de la Salud, para la
fijacion de fecha y hora para la sustentacion de tesis.

En uso de las atribuciones conferidas a la Decana de la Facultad de Ciencias de la
Salud y, estando al informe de la Comision de Grados y Titulos de la Facultad.

SE RESUELVE:

PRIMERO: Ratificar a los jurados para la Sustentacién de Tesis para optar el Titulo
Profesional de: LICENCIADO (A) EN ENFERMERIA, del(la) bachiller: VILCA VILCA EVELIN; habiendose
designado por sorteo a los siguientes docentes:

*  Presidente g Dra. GABRIELA BETTY ARIAS LUQUE

*  1er., Miembro : Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA

#  2do. Miembro : Dra. GLADYS MARUJA TORRES CONDORI
*  Asesor(a) : Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

SEGUNDO: Fijar la programacion de Sustentacion de Tesis para el:

DIA : VIERNES 20 DE DICIEMBRE DEL 2024
HORA A 10:00 HORAS
LOCAL : $alon de Grados de la Facultad de Ciencias de la Salud

TERCERO: Realizado la Sustentacion, el Jurado levantara el Acta en el libro
respectivo, donde indicara el resultado obtenido por el Bachiller sustentante.

CUARTO: La Direccién de la Escuela Profesional de Enfermeria, la Comision de
Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud y el jurado, quedan encargados de dar
cumplimiento a la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese y Cumplase.

Universidad Adina “Neslor Gicucs v
FACULTADDE CIENGIAS DE LASALUU

7/,/17}‘3 L
e e

J O ELIZABETTT VARGAS ONOFRE
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DISTRIBUCION:

- Jurados (3)

- Interesado (1)

- Asesor de Tesis (1)
-Archivo FCS 2024(1)
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RESOLUCION DECANAL N°631-2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 03 de junio del 2024

VISTOS: Exp. 2024-CU-5915 presentada por el(la) egresado(a) VILCA VILCA EVELIN
quien ha solicitado cambio del primer Miembro y segundo miembro jurado del Proyecto de Investigacion
conducente a optar el titulo profesional de LICENCIADA EN ENFERMERIA;

CONSIDERANDO: Que, en la Resolucion Decanal N°1284-2023-D-FCS-UANCYV,
figura el titulo del proyecto de investigacion CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA Y ADHERENCIA AL
TRATAMIENTO PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA
AREQUIPA 2023 teniendo como Jurados designados por la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias
de la Salud, a los siguientes Docentes:

*  Presidente H Dra. GABRIELA BETTY ARIAS LUQUE
* 1er. Miembro : Dra. LAURA BEATRIZ MUNOZ CARBAJA
' *  2do. Miembro : Dra. SILVIA NATIVIDAD CRUZ COLCA
*  Asesor £ Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento de la Unidad de
Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud, la Unidad de Investigacion ha emitido el Oficio N° 225
2024-UI-FCS-UANCV-J solicitando la emision de la resolucién de cambio del primero miembro y segundo miembro
motivos de Licencia.

Estando el informe favorable de la Direccién de la Unidad de Investigacion, en
concordancia con el Reglamento de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de las
atribuciones que le confiere la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y modificatoria,
Resolucién de Institucionalizacion 1287-92 N° 739 y el estatuto de la UANCV, la Decana de la Facultad de
Ciencias de la Salud.

SE RESUELVE:

PRIMERO: APROBAR EL CAMBIO DEL PRIMER MIEMBRO Y SEGUNDO MIEMBRO
designados a él (la) egresado(a) VILCA VILCA EVELIN para la revisién del proyecto de investigacion titulado
CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA Y ADHERENCIA AL TRATAMIENTO PACIENTES CON
TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023 para optar al Titulo
Profesional de LICENCIADO(A) EN ENFERMERIA debiendo quedar a partir de fecha, de la siguiente manera:

*  Presidente 3 Dra. GABRIELA BETTY ARIAS LUQUE
* 1er. Miembro : Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA
*  2do. Miembro : Dra. GLADYS MARUJA TORRES CONDORI
* Asesor 2 Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

* SEGUNDO: Disponer que los miembros del Jurado designados den continuidad al tramite de
evaluacion y calificacion del proyecto de tesis, borrador de tesis o sustentacion de tesis, segun sea el caso
que se presente en cada expediente. Quedando valido en sus demés disposiciones la Resolucion Decanal de
aprobacién de proyecto de tesis, que se menciona en el considerando.

TERCERO: La Facultad de Ciencias de la Salud, la Unidad de Grados y Titulos, la
Direccién de la Escuela Profesional de Enfermeria y la Secretaria Académica de la Facultad, quedan encargados
de cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, Archivese.

DISTRIBUCION
Jurados,
EP. Obstelricia
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RESOLUCION DECANAL N° 1284-2023-D-FCS-UANCV

Juliaca, 05 de diciembre del 2023
VISTOS:
El Oficio N° 200-2023-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, y la copia del acta de Registro de Proyectos de Investigacion
de fecha 01 de diciembre de la E.P. Enfermeria;

CONSIDERANDO:

Que, el (la) egresado(a): VILCA VILCA EVELIN ha presentado el Proyecto de
Investigacion titulado: CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA Y ADHERENCIA AL TRATAMIENTO
PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023
correspondiente a la linea de investigacién: CIENCIAS DEL CUIDADO DE LA SALUD Y SERVICIO;

Que, al haber cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Interno de la
Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, y la Directiva N° 004-2019-UANCV-VRACD-OI, la
Directora de la Unidad de Investigacion nomind la sub comisién de evaluacién del Proyecto de Investigacion,
conformada por los siguientes docentes:

*  Presidente - Dra. GABRIELA BETTY ARIAS LUQUE
* 1er. Miembro : Dra. LAURA BEATRIZ MUNOZ CARBAJAL
*  2do. Miembro : Dra. SILVIA NATIVIDAD CRUZ COLCA

Que, la sub comisiéon de evaluacion ha decidido aprobar, SIN OBSERVACIONES, el
Proyecto de Investigacion en mencidn, y; siendo la opinién favorable de la Directora de la Unidad de Investigacion
en concordancia al Reglamento de la Unidad de Investigacién, y en uso de las atribuciones que le concede la ley
Universitaria 30220, ley de creacion de la UANCV 23738 y modificaciéon, Resolucién de Institucionalizacién 1287-92-
ANE D.L. 739, y el Estatuto de la UANCV, a la Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR, el PROYECTO DE INVESTIGACION,
presentado por el (la) egresado(a) VILCA VILCA EVELIN, para optar el Titulo Profesional de LICENCIADA(O) EN
ENFERMERIA titulado: CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA Y ADHERENCIA AL TRATAMIENTO
PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023 con
todos los objetivos generales, objetivos especificos, sede de ejecucién, cronograma, presupuesto y linea de
investigacion, registrados en el acta de registro de proyectos de investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud,
Escuela Profesional de Enfermeria, folio 668;

El Proyecto de Investigacion debera ejecutarse de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento de la Unidad de Investigacion con fines de obtencion de Grados Académicos y Titulos Profesionales, y
el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud.

ARTICULO SEGUNDO.- RECONOCER, como ASESOR(A) DEL PROYECTO DE
INVESTIGACION al(la) Docente Ordinario(a) de la Facultad de Ciencias de la Salud, Dra. MARIA CONCEPCION
FIGUEROA VILCA.

ARTICULO TERCERO.- DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacién
de la Facultad de Ciencias de la Salud y la Directora de la Escuela Profesional de Enfermeria, quedan encargados
del cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, Archivese.

Distribucion: Decanato, EP: ENFERMERIA, Secretaria Académica, Archivo.
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Grupo de investigacion

No aplica.

Agencia de financiamiento

Sin financiamiento

Ubicacion geografica de la
investigacion

Edificio: Hospital Honorio Delgado

Espinoza Arequipa

Pais: Pert

Departamento: Arequipa

Provincia: Arequipa

Distrito: Arequipa

Coordenadas:

Longitud: -16.415397

Latitud: -71.532367

URL Maps
https://www.google.com/maps/d/u/0/edit?mid=1QcY4
ugDCH3q t CZBGOPOLS5DiOxk60E&usp=sharing

Hospilal Rege

onal
Honorio Delgado

Afo o rango de afos en que se
realizd la investigacion

Diciembre 2023 — Diciembre 2024

URL de disciplinas OCDE
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CRIS/vocabularios/ocde ford.html
- Libreria

Enfermeria
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Salud Publica
https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.03.05
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CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA Y ADHERENCIA AL TRATAMIENTO
PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO
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Asesorado por: _ Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

Es un tema original.
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RESUMEN

La presente investigacion se realiz6 en Arequipa trabajando en base a la
siguiente denominacion: “Calidad de cuidado de enfermeria y adherencia al
tratamiento en pacientes con tuberculosis”. Objetivo: Determinar la relacion entre
la Calidad del cuidado de enfermeria con la adherencia al tratamiento de los
pacientes con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa —
2023. Método: El estudio presenta la aplicacion del método hipotético deductivo,
de tipo correlacional y disefio cuyas caracteristicas fueron de concepto no
experimental transaccional. Los participantes se conformaron por 50 personas
con tuberculosis, a los mismos se les administraron cuestionarios orientados a
evaluar las variables, se consider6 un cuestionario para calidad del cuidado,
asimismo, también se aplicé un cuestionario a para la adherencia al tratamiento
en pacientes con la enfermedad ya mencionada. Resultados: El 20% indicaron
una calidad baja de cuidado por parte de los miembros de enfermeria, mientras
que el 38% expresan un nivel intermedio y el 42% sefialan un nivel alto. En base
al nivel o grado de adherencia al tratamiento, el 10% muestra una adherencia
baja, el 48% exhibe una adherencia moderada y el 42% sefala una adherencia
alta. Conclusion: El andlisis estadistico demostré una relacion significativa entre
ambas variables, tras obtener un Chi cuadrado de 44.371 y un nivel significancia
0,000.

Palabras Clave: Cuidado de calidad, apego al tratamiento, enfermeria,

tuberculosis.
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ABSTRACT

This This research was carried out in Arequipa working based on the following
name: "Nursing care and adherence to treatment in patients with tuberculosis."”
Objective: find the bonding between quality nursing care and treatment
assimilation in patients with tuberculosis at the Honorio Delgado Espinoza
Hospital, Arequipa - 2023. Method: The study presents the application of the
hypothetical-deductive method, of a correlational type and a design whose
characteristics were of a non-experimental transactional concept. The
participants were made up of 50 people with tuberculosis, to whom
questionnaires were administered aimed at evaluating the variables, a
guestionnaire for quality of care was considered, likewise, a questionnaire about
the second variable in patients with the aforementioned disease was also applied.
Results: 20% of patients report low quality of care by nursing members, while
38% express an intermediate level and 42% indicate a high level. Based on the
level or degree of treatment adherence, 10% showed low adherence, 48%
showed moderate adherence, and 42% reported high adherence. Conclusion:
Statistical analysis demonstrated a bonding between quality of care and
treatment adherence, with a Chi-square test of 44.371 and a significance level of

0.000.

Keywords: Quality care, adherence treatment, nursing, tuberculosis.
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INTRODUCCION

La tuberculosis es una afeccion que abruma a gran cantidad de Arequipefios,
convirtiéndose asi en un reto considerable para la salud publica y las politicas
pertinentes a ésta, hallando en el Hospital Honorio Delgado Espinoza el mayor
baluarte de esperanza y tratamiento para pacientes que luchan contra esta
terrible enfermedad. En este contexto, surge a luz nuestra investigacion, dirigida
al area médica: la naturaleza de la atencion en el factor enfermeria y su
pertinencia al tratamiento de personas que aquejan de tuberculosis propiamente

dicha.

El servicio de cuidado brindado por los laburantes de enfermeria es ciertamente
esencial a la hora de garantizar la eficacia del método paliativo en pacientes con

tuberculosis.

A través de un apoyo continuo, los enfermeros facilitan un auxilio constante,
adaptado a urgencias personalisimas de los pacientes. Esta atencion va mas alla
de simplemente administrar medicamentos, se busca optimizar
significativamente la calidad de vida de las personas que reciben los respectivos
tratamientos. Los enfermeros tienen la responsabilidad de ayudar a los pacientes
a adherirse estrictamente al tratamiento, especialmente porque estos pacientes
a menudo enfrentan estigmas sociales que pueden perjudicar su salud y

obstaculizar su capacidad para seguir las indicaciones médicas.

La estructura del estudio se organiz6 en varias secciones cruciales.
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En el Capitulo I, se presentan los aspectos generales del estudio, incluyendo el
planteamiento del problema, el propadsito del estudio, la justificacion, las hipétesis

y la operacionalizacion de variables.

En el Capitulo Il, se expone el marco tedrico, en el cual se desarrollan los
antecedentes investigativos, asi como los conceptos y teéricos de cada variable

de estudio.

En el Capitulo Ill, se detalla todo el proceso respecto a la metodologia del
estudio, abarcando el disefio y los métodos empleados, la poblacion y muestra

seleccionada, asi como los instrumentos utilizados para la recoleccion de datos.

En el Capitulo IV, se presentan los resultados y la discusion del estudio, seguidos

las conclusiones, recomendaciones, referencias bibliogréaficas y anexos.
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CAPITULO |
ASPECTOS GENERALES

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La enfermeria se ha convertido en un elemento fundamental, ya que, como
una profesiéon de la salud busca brindar ayuda y soporte en los momentos
de salud criticos, es por ello que, el servicio de enfermeria es indispensable
en la recuperacion del paciente, sin embargo, la conformidad que pueden
presentar las personas respecto al cuidado que perciben de parte de las
enfermeras ha generado desconfianza y disconformidad, ya que, estos
cuidados no son los adecuados, careciendo de empatia por los pacientes.
En ese sentido, el cuidado de calidad de enfermera es definida como, el
vinculo entre las expectativas y la atencién en un nivel adecuado, asimismo
el cuidado esta influenciado por la percepcidn que tiene el usuario del centro
de salud, por sus emociones y sentimientos, en otro sentido, la complacencia
del paciente recae en la manera en la que los profesionales de salud hacen
frente a sus necesidades o no (1).

Asimismo, la Adherencia al tratamiento, esta muy ligada a la practica
adecuada del especialista del area de enfermeria, ademés, se provee de

conocimientos técnicos y préacticas efectivas, como utilizar recursos
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materiales y humanos en funcién al cuidado del paciente (2). De igual
manera, la conformidad al tratamiento se rige en la realizacion de las
instrucciones prescritas por un profesional de la salud (3).

Es decir que la total realizacion de un proceso terapéutico en pacientes con
TB, representa un respaldo, que recae en la propia responsabilidad de ellos
mismos; ya que seguir al pie las orientaciones establecidas por el personal
de salud, repercutira notable y positivamente en su pronta recuperacion.
Debido a que, la TB afecta gravemente la salud publica, siendo una de las
mayores causantes de decesos por enfermedades infecciosas. La ausencia
de seguimiento y adherencia al tratamiento (A.T.) se considera un riesgo
importante para el estado de salud y para el manejo de la enfermedad a nivel
de salud publica. Es crucial encontrar un equilibrio entre respetar la
autodeterminacién del paciente y proteger a las demas personas de la
difusidén y expansion de la enfermedad (4).

Asimismo, la OMS inform6 que la tuberculosis, siendo contagiosa e
infecciosa, es causante de mdultiples muertes en un contexto mundial, de
manera adicional, en el 2021 se reporté que mas de 10 millones de personas
a nivel global padecieron tuberculosis, de los cuales aproximadamente el
10% sucumbié ante esta enfermedad (5).

En el Perq, la tuberculosis es responsable de miles de muertes, informo el
Ministerio de Salud (MINSA), indicando que la muerte por esta enfermedad
es de 7.37 por cada 10.000 peruanos; ya que, segun el informe emitido por
el MINSA, el 70.7% de las muertes son varones cuyas edades rondan los 53
afos, donde la cantidad de fallecimientos por esta enfermedad son en Madre

de Dios, Loreto, Tacnay el Callao (6).
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Del mismo modo, en Arequipa, la red enfocada en la salud indicé que la
tuberculosis es una enfermedad endémica a nivel internacional, donde en
los dltimos cuatro afios se reportaron mas de 460 casos solo en la region de
Arequipa, por lo que manifiestan que las charlas de sensibilizacion, enfatizo
en ejercitarse continuamente, ello con la finalidad de prevenir la tuberculosis.
En ese sentido, el rol del especialista en el area de enfermeria es crucial
para garantizar que se cumpla con el tratamiento, especialmente porque la
mencionada enfermedad afecta negativamente a los pulmones, pudiendo
extenderse a otros organos del cuerpo. Esta enfermedad se caracteriza por
sintomas como pérdida de peso, fiebre, entre otros. El cuidado
proporcionado por los enfermeros es la base para asegurar un correcto
seguimiento y realizacién de la intervencion para fomentar un adecuado
bienestar a niveles de salud mejorando los estandares de la calidad y
vivencia de los pacientes aquejados por la infeccion respiratoria catalogada

como tuberculosis.
- Problema general

PG. ¢De qué manera se relaciona la Calidad del cuidado de enfermeria
con la adherencia al tratamiento en pacientes con tuberculosis del

Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa — 20237
- Problemas especificos

PE1. ¢Cudl es larelaciéon entre la dimensién interpersonal de la Calidad del
cuidado de enfermeria y la adherencia al tratamiento en pacientes con
tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa —

20237
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PE2. ¢Cual es la relacion entre la dimension técnica de la Calidad del
cuidado de enfermeria y la adherencia al tratamiento en pacientes con
tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa —
20237

PE3. ¢Cual es la relacion entre la dimension entorno de la Calidad del
cuidado de enfermeria y la adherencia al tratamiento en pacientes con
tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa —
20237

PE4. ¢Cual es el grado de la Adherencia al tratamiento de los con
tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa —

20237

1.2. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO
- Justificacién teorica
El desempefio de cada profesional de enfermeria es relevante durante la
recuperacion de los pacientes, ya que, la atencién y los cuidados que brindan
apoyo, contribuye a enfrentar situaciones dificiles durante el tratamiento de
la enfermedad, sobrellevar repercusiones negativas y evitar la discontinuidad
al tratamiento; este ultimo podria generar repercusiones en la salud del
paciente, por lo que brindarle confianza y apoyo en todo momento es muy
esencial. Debido a que su labor como enfermeras/os conlleva a una gran
responsabilidad en el cuidado humano, es por ello, que su acompafiamiento
resulta indispensable en la recuperacion pronta y el apego al proceso
terapéutico como también la evolucion de la enfermedad que puede afectar

a diferentes 6rganos del paciente.
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De igual manera, el estudio se enfoca especificamente en tener resultados
Optimos respecto a los pacientes. Supone una deteccion temprana de los
sintomas negativos de la tuberculosis y atenciéon inmediata para disminuir
afectaciones negativas, lo cual repercutiria en llevar el tratamiento adecuado
para su recuperacion; el proposito de la presente investigacion sera, hallar
la relacion entre la calidad de cuidado de enfermeria con la adherencia al
tratamiento de los pacientes que padecen de la enfermedad de tuberculosis
y que asisten al Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa, 2023.
- Justificacién practica

Asimismo, la investigacion resulta importante, ya que proporciona
conocimiento y sensibilizar a los especialistas en el area de enfermeria,
encargados de otorgar servicios a los pacientes con tuberculosis, la cual
debe ser de calidad, cabe recalcar que la informacion y datos que seran
obtenidos en el presente trabajo, servirdn para desarrollar sensibilidad en el
personal de enfermeria y disefiar estrategias para optimizar el tratamiento,
de tal manera que las personas, perciban una atencion de primera y todas

sus necesidades sean cubiertas principalmente la de su salud.
- Justificacién metodologica

La fundamentacion metodolégica se apoya en la importancia cientifica que
tendra el estudio. Para lograrlo, se emplearan procedimientos y herramientas
debidamente validadas con el fin de recolectar datos precisos y fiables. De
este modo, se podra verificar la hipétesis propuesta y analizar la relacion de
las variables examinadas. De igual manera, la compilacion de informacion

puede ser tomado como antecedente de futuras investigaciones.
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Finalmente, toda la informacion presentada en la presente investigacion sera
usada como base para proponer mejoras, en beneficio de los pacientes con
tuberculosis y del Hospital Honorio Delgado Espinoza, de tal manera, que se
tenga una mejor nocion sobre la situacion que tenga efectos positivos en la
salud de todos los pacientes y principalmente de los pacientes con

tuberculosis.

1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

- Objetivo general

OG. Determinar la relacion entre la Calidad del cuidado de enfermeriay la
adherencia al tratamiento en pacientes con tuberculosis del Hospital
Honorio Delgado Espinoza, Arequipa — 2023.

- Objetivos especificos

OEL. Establecer la relacion entre la dimension interpersonal de la Calidad
del cuidado de enfermeria y la adherencia al tratamiento en pacientes
con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa —
2023.

OEZ2. Identificar la relacion entre la dimension técnica de la Calidad del
cuidado de enfermeria y la adherencia al tratamiento en pacientes con
tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa — 2023.

OE3. Analizar la relacion entre la dimension entorno de la Calidad del
cuidado de enfermeria y la adherencia al tratamiento en pacientes con
tuberculosis

OE4. Describir el grado de la Adherencia al tratamiento de los pacientes con

tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa — 2023.
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1.4. HIPOTESIS
- Hipotesis general
HG. Existe relacion significativa entre la Calidad del cuidado de enfermeria
y la adherencia al tratamiento en pacientes con tuberculosis del
Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa — 2023.
- Hipotesis especificas
HE1l. Existe relacion significativa entre la dimension interpersonal de la
Calidad del cuidado de enfermeria y la adherencia al tratamiento en
pacientes con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza,
Arequipa — 2023
HE2. Existe relacion significativa entre la dimension técnica de la Calidad
del cuidado de enfermeria y la adherencia al tratamiento en pacientes
con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa —
2023
HE3. Existe relacion significativa la dimension entorno de la Calidad del
cuidado de enfermeriay la adherencia al tratamiento en pacientes con
tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa — 2023
HE4. El grado de adherencia al tratamiento de los pacientes con
tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza, Arequipa — 2023
es de un nivel regular.
1.5. VARIABLES

Variable 1: Cuidado de enfermeria.

Variable 2: Adherencia al tratamiento.
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1.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

ESCALA
VARIABLES | DIMENSIOMES INDICADORES DE
VALORES

1.1.1.Relacion de confianza
1.1.Interpersonal | 1.1.2 Participacion con el paciente
1.1.3.5upervision del tratamiento

1.2 1.Explicacion clara y sencilla Buena (67—
Variable 1: —— —— - ad)
Calidad del 1.2.2 Explicacion sobre beneficios Regular
cuidadao de 1.2 Técnica del tratamiento {43_55}
enfermeria 1.2.3.Explicacion sobre el Mala (28—
tratamiento 47)
1.2.1.Lugar donde toma el
1.3. Entorno medicamento

1.3.2 Lugar de atencidn agradable
2.1.1.Cumplimiento de horario
2 1 Control para la toma de medicamentos

sobre la ingesta 2.1.2.Ingesta de dieta rigurosa
de 2.1.3.Cumplimiento de las
medicamentos y | indicaciones de la enfermera-

alimentos medico _
2.1.4 Relacion profesional de la

salud-paciente

2.2.1. Cumplimiento en la
realizacion de los analisis clinicos
2.2.2. Asistencia puntual a
consultas

2.2 3. Cumplimiento de las Mo
Variable 2- adico recomendaciones de la enfermera- adherente

Adherencia al | conductual medico (<24)
tratamiento 2.2.4 Discriminacion como barrera | Adherente

del tratamiento (25-32)
2.2.5. Desaparicion de sinfomas y
el riesgo de abandonar el
tratamiento

2.3.1. Apego al tratamiento

2.3.2 Barrera que dificulta la
asistencia al eztablecimiento de
salud para la toma de la
2.3.Autoeficacia | Medicacion

2.3.3. Percepcion de la evolucion
de la zalud

2.3.4. Apovo familiar

2.3.5. Complejidad del tratamiento

2.2 Seqguimiento
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CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

- A nivel internacional

Rodriguez, Sanchez. (7) llevaron a cabo un estudio en la ciudad de
México el afio 2020, el estudio fue denominado; “Conocimientos,
practicas y actitudes de enfermeria para la atencion de personas con
tuberculosis”, busco analizar el conocimiento practico y las actitudes de
los especialistas en el area relacionada al servicio médico a pacientes. Se
rigid bajo un método de investigacion de caracteristicas descriptiva y
cuantitativa, cont6é con una muestra de 19 personas en enfermeria, se opto
por el uso de un cuestionario sobre la atencion y cuidado de enfermeria.
Los resultados evidenciaron que el 43% tiene un bajo conocimiento de la
tuberculosis, el 58% tiene una practica en un nivel regular, mientras que las
actitudes hacia el paciente fueron buenas; ya que el 63% tuvo puntajes
favorables. Se concluye que el cuidado y la atencién desde 3 componentes
presento una actitud favorable.

Hernandez, (8) realiz6 unainvestigacion en Pamplona, Colombia en el

afio 2021; el estudio fue denominado “Conocimientos, actitudes y
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practicas de los profesionales de enfermeria frente al programa de
tuberculosis en el Municipio de Pamplona Norte de Santander”
realizada en el afio 2021, tuvo como fin establecer el grado de conocimiento
practico y las actitudes de enfermeria frente a los pacientes con TB. La
metodologia empleada fue caracteristicas descriptivas, cuyo disefio
evidencio se de rasgos no experimentales y tuvo la participacién de nueve
enfermeras quienes respondieron el cuestionario compuesto por 20 items.
Los resultados relevantes mostraron que el 88.9% poseen un alto
conocimiento, el 77.8% presenta una predisposicion positiva y el 100%
realiza acciones correctas. Concluyendo que tanto el conocimiento,
practicas y la actitud de parte de las enfermeras es adecuado y favorable.
Molina P, et al, (9) en su estudio realizado en Santiago, Chile en el afio
2020; se titul6 “Perfil biopsicosocial del paciente con tuberculosis y factores
asociados a la adherencia terapéutica” cuya finalidad fue Analizar el perfil
biopsicosocial de los pacientes que padecen la infeccion respiratoria TB y
su vinculo con la adherencia o apego al proceso terapéutico en Centros de
Salud de Iquigue, Chile, 2020. Aplic6 un disefio de tipo descriptivo-
correlacional, alcanz6 la participacion de 90 individuos que padecen
tuberculosis de 35 diferentes Centros de Salud de Iquique, a quienes
cuestionarios validados. Ademas, se visualizé que el 77% de los usuarios
se adhieren a las indicaciones otorgadas por los profesionales que
pertenecen al area de enfermeria y el 13% muestra actitudes y conductas
de no adherirse al tratamiento, concluyendo que en su mayoria los

pacientes obedecen las instrucciones de parte del personal de salud.
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Sanchez R. (10) realiz6 su investigacion en Guayaquil, Ecuador en el
afo 2023; el estudio denominado “Analisis de la incidencia de la
atenciéon farmaceéutica integral en la adherencia y control de paciente
gue recibe tratamiento de insulina dependiente del Hospital de
Especialidades Portoviejo” cuya finalidad fue analizar la incidencia de la
atencion farmacéutica en la adherencia y control de paciente insulino
dependiente del Hospital de Especialidades Portoviejo (HEP) de Ecuador,
2023. Utilizé un disefio cuyas caracteristicas destacaron por no ser de tipo
experimental, analitico cuantitativo, se logré contar con la colaboracion de
192 usuarios diabéticos insulinodependientes, a dichos participes se les
realizd encuestas. Como resultado se visualizé que existe una influencia
positiva, donde una atencion adecuada asegura mayor apego al proceso
terapéutico, asi como al seguimiento correcto de las indicaciones médicas.
Quishpi V, et al, (11) llevaron a cabo su investigacion en Riobamba,
Ecuador en el afio 2020; denominado “Acciones de Enfermeria en la
adherencia al tratamiento en pacientes con Tuberculosis. Distrito
Riobamba-Chambo” tuvo como finalidad fue establecer las actividades del
personal de las areas encargadas de brindar servicio de cuidados en
usuarios que padecen TB. Utiliz6 un disefio cuyas caracteristicas resaltaron
por no ser experimental mixto, transaccional y de alcance descriptivo,
alcanzé una muestra de 30 enfermeros, a quienes un test de conocimiento.
Como resultado se visualiz6 que los factores predominantes que perjudican
el apego de las indicaciones de los meédicos para el tratamiento de TB

fueron la accesibilidad, trato y competencias.
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- A nivel nacional

Mendoza O, Uribe R. (12) llevaron a cabo un estudio en la ciudad de
Lima en el afio 2021, cuya denominacion fue “Calidad de atenciéon y
adherencia el tratamiento de las personas con tuberculosis en la red
de salud San Francisco de Ayacucho” cuya finalidad fue hallar la
vinculacién de la atencién con el apego al tratamiento. Asimismo, tuvo un
enfoque que permitid obtener datos cuantificables, es decir el método
elegido fue cuantitativo y relacional, tuvo el apoyo de 40 personas con TB
y se aplicaron cuestionarios validados. Como resultado encontraron que el
62.5% de los colaboradores observaron una atencion regular, el 55%
siguen las indicaciones dadas por el profesional de area de medicina y
personal de salud en general, concluyendo que existe una relacion entre
las variables.

Lurita A. (13) en su trabajo realizado en la ciudad de Lima en el 2022,
titulado “Calidad del cuidado de enfermeria y adherencia al
tratamiento de pacientes con tuberculosis, en el distrito La Victoria”;
tuvo como propésito hallar como se vincula el cuidado de enfermeria y el
seguimiento oportuno de las recomendaciones e indicaciones para un
tratamiento efectivo. La pesquisa tuvo un alcance descriptivo relacional, 80
pacientes formaron la muestra, los mismo respondieron instrumentos
validados, concluyeron que existe relacion entre las variables.

Cusi J, Seras E. (14) elaboraron un estudio en la ciudad de Lima en el
2020, su trabajo denominado “Calidad de Cuidado y Grado de
Cumplimiento del Tratamiento en Pacientes con Tuberculosis

Pulmonar. Hospital Regional de Ayacucho” cuya finalidad fue encontrar
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la conexion del cuidado de los enfermeros con la adherencia o apego al
proceso del tratamiento en personas con tuberculosis. El trabajo fue de tipo
relacional y busco describir las variables, el estudio se conformé por 33
pacientes, quienes respondieron cuestionarios referentes a las variables
mencionadas. De esta manera, se confirmo la conexion existente entre las
variables seleccionadas como objeto de estudio.

Flores J. (15) realiz6 un estudio en la ciudad de Huacho en el 2020, su
trabajo denominado “Percepcion sobre Calidad de cuidados de
Enfermeriay Adherencia al tratamiento en pacientes con tuberculosis
del hospital San Juan Bautista, Huaral” tuvo como finalidad fue
establecer la percepcién sobre calidad de cuidados de parte de los
miembros del area de enfermeria y el apego al tratamiento. El trabajo fue
de enfoque cuantificable, corte transversal y descriptivo. El estudio se
conformé por 39 pacientes con tuberculosis, quienes respondieron dos
cuestionarios referentes a las variables mencionadas. Como resultado se
determind que el 41% tiene una evaluacion negativa de la calidad de la
atencion y el 59% tiene una adherencia adecuada.

Santos F, Culgue N. (16) realizé un estudio en la ciudad de Trujillo en
el 2020, titulado “Adherencia al tratamiento en pacientes con
tuberculosis pulmonar relacionada a Calidad del cuidado enfermero
Microred Florencia de Mora” cuya finalidad fue hallar la conexion de la
asimilacion del tratamiento con personas con tuberculosis y la atencion del
personal de enfermeria. El trabajo fue cuantitativo dicho enfoque brindo
datos cuantificables, de igual manera, se rigié bajo un disefio caracterizado

por no ser experimental y descriptivo correlacional. En ese mismo sentido,
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para desarrollar el estudio se conté con un total de 37 participantes que
padecen la enfermedad ya mencionada, quienes respondieron dos
cuestionarios referentes a las variables mencionadas. Como resultado se
determind que las variables se vinculan.

- Anivel regional

Condori S. (17) en su investigaciéon “Participacion familiar y
adherencia al tratamiento del paciente con tuberculosis de la Red de
Salud Arequipa - Caylloma, Arequipa, 2018” por ello, se procedi6 a
establecer como propdésito principal hallar la vinculacion entre la
involucracién de los familiares y el seguimiento oportuno de las
indicaciones en el tratamiento, por parte de los pacientes con tuberculosis.
Asimismo, presento una metodologia correlacional, no experimental,
participaron 70 participantes, para obtener informacion acerca de las
variables se utilizaron cuestionarios validados. Como resultado se hallé que
el 67.1% sigue las indicaciones del personal de salud; ademas se
comprobd que existe relacion entre las variables.

Paredes, Arredondo. (18) realizaron una investigaciéon denominada
“Eficacia de un programa de intervencién de Enfermeria para mejorar
la adherencia al tratamiento antituberculoso en adultos de tres
Microrredes de Salud, Arequipa 2020” que propuso como finalidad
general identificar la eficiencia de la atencion de los profesionales de
enfermeria y el seguimiento oportuno del proceso terapéutico, participaron
17 usuarios. Los hallazgos evidenciaron que el grupo experimental en su

totalidad presenta adherencia al tratamiento.
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Cayo, Castillo. (19) en su investigacion “Apoyo familiar y adherencia
al tratamiento de tuberculosis pulmonar en pacientes de Microrredes
- Red Arequipa Caylloma 2019” el cual fue de tipo cuantitativo y
descriptivo — correlacional, participaron 80 pacientes a quienes se les aplico
cuestionarios validados. Como resultado se evidencio que el 75% de los
pacientes siguen las instrucciones de manera Optima, concluyendo que
existe vinculo entre las variables.

Marron, Pastor. (20) en su investigacion titulada “Calidad del cuidado
de Enfermeria y satisfaccion en usuarias CRED. Microred ampliacion
Paucarpata — Arequipa 2021” tuvo como finalidad determinar como se
vinculan las variables. El estudio se desarroll6 bajo un disefio que no
involucro manipulaciones, de igual manera se buscé describir las variables
por lo que, se empledé un alcance descriptivo, corte transversal y
correlacional, tuvo como muestra a 109 madres que asisten a consulta, a
quienes se les aplicd un cuestionario y un formulario. Se concluye que
existe conexion entre ambas variables.

Revilla, Astete. (21) en su investigacion titulada “Afrontamiento —
adaptaciéon y adherencia terapéutica en pacientes del programa de
control de tuberculosis, C.S. Sandrita Pérez, Arequipa — 2018” tuvo
como finalidad hallar la conexidbn de la capacidad resiliente de
afrontamiento, adherencia terapéutica y adaptacion. Se decidié aplicar un
enfoque que permitiera datos cuantificables y cualitativos siendo el enfoque
mixto el seleccionado, corte transversal, ademas busco describir las
variables objeto de estudio y establecer una relacion entre ellas, la muestra

estuvo compuesta por 33 usuarios que padecen TB, a los mismos, se les
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aplicé entrevista y cuestionario. De esta forma, se evidenciéo que mas del
50% de los usuarios registran una predisponian favorable, de adherencia,
a las indicaciones del médico y siguen a rajatabla el tratamiento.

2.2.  MARCO TEORICO

CUIDADO DE ENFERMERIA

Esta orientado a atender las demandas de los pacientes y sobre todo
proporcionar atencion, por medio de un trato cordial de parte de los
profesionales de enfermeria, de manera que cubra de manera continua los
requerimientos de los usuarios durante su estancia en la atencion médica

y el centro de salud (22).

Se expresa en las habilidades de reaccién que tienen las profesionales de
enfermeria, para actuar frente a las distintas molestias o0 emergencias que
se manifiestan durante una complicacion de enfermedad y/o cuidados. Se
requiere de capacitaciones constantes y de profesionales colaborativos,
capaces de enfrentar la amplia gama de problemas actuales de la salud,
por ende, debe existir una vinculacion que permita una respuesta rapida de
paciente-enfermero (23).

Para Parrado M, Reyes I. (24) indica que los componentes de cuidado son
un reto profesional en la enfermeria, donde direccionan el cuidado en favor
de la restauracion y sustento la de la salud, asimismo, la satisfaccién de los
pacientes se ve reflejada en brindar los tratamientos, informacion clara y
empatia durante en el cuidado al paciente por mas minimo que sea. De
igual manera, para aplicar mejores intervenciones a los pacientes es

necesario valorar el riesgo, se debe de catalogar al riesgo de manera
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intrinseca, vincularlo al paciente debido a las diferentes caracteristicas que
presentan y en la condicion en la que vienen a ser atendidos, ademas
deben de encontrarse actualizado en metodologia de intervencion para asi
brindar un servicio de calidad al paciente (25).

Para Araujo D. (26) la recepcion que tienen los usuarios en razon a la
atencion y cuidado que reciben por parte de los miembros que conforman
el area de enfermeria, depende de dos aspectos. Una es la parte de
identificacion de dolencias de los pacientes, la otra segunda es la vigilancia
y gestion de los resultados de acuerdo al servicio sanitario brindado. En los
centros de salud no se toma en consideracion el segundo aspecto, por
ende, se evidencia el deficiente servicio y niveles bajos de desempefio.

En sintesis, el cuidado de los enfermeros y enfermeras, es fundamental
para responder a las demandas de los individuos y ofrecer la atencién
oportuna y eficaz durante la estadia en el respectivo centro de salu. Los
miembros o personas pertenecientes al despacho de enfermeria poseen
habilidades de reaccion efectivas para manejar emergencias Yy
complicaciones, lo cual requiere capacitacion constante y una colaboracion

estrecha con los pacientes.
Factores que influyen en el cuidado de enfermeria
Factor calidad

Hace referencia a las herramientas y gestiones de mejora enfocados, en la
organizacioén, la comprension de las necesidades de los pacientes, con el

fin de cubrir las expectativas de los mismos, de igual manera, mide la
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experticia de los especialistas en la prestacion de servicio respondiendo de
manera eficiente, efectiva, continua, respetando su ética profesional (27).
La calidad que implica el cuidado de parte de las personas del despacho
de enfermeria debe garantizar la seguridad del paciente en todos los
aspectos, desde la correcta atencion administrativa de la medicina hasta la
precaucion de caidas y lesiones. Los enfermeros deben asegurarse de que
los tratamientos y procedimientos se realicen de manera efectiva, siguiendo
las mejores practicas y evidencias cientificas disponibles, también hace
referencia a la atencién personalizada tomando en consideracion las
demandas individuales, valores y orientaciones de los usuarios, asi como
su entorno fisico y emocional (28).

En sintesis, el factor calidad en la intervencion de los miembros de
enfermeria se enfoca a mejorar la organizacion y comprension de las
demandas de los individuos que asisten a consulta para satisfacer sus
expectativas. Esto incluye evaluar la competencia de los profesionales para
ofrecer un servicio eficiente y ético, asegurar la seguridad del paciente
mediante la correcta administracion de medicamentos y la prevencion de
lesiones, y proporcionar una atencion personalizada que respete las
necesidades individuales y el entorno del paciente. Integrar estos aspectos
garantiza una atencion de alta calidad y alineada con los estandares

profesionales.
Factor del entorno

Representa el conformismo y la satisfaccion del paciente, en relacion al

espacio donde se encuentra, es decir que, si la habitacion del centro de
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salud, donde se encuentra, representa la comodidad, un adecuado orden,
ventilacion e iluminacién adecuadas, etc. (27).

El ambiente de trabajo en una institucion de salud puede repercutir en el
cuidado que se pueda estar brindando, un entorno colaborativo y de apoyo
puede aumentar la felicidad laboral de los enfermeros y, en ultima
consideracion, una atencion pertinente. De igual forma un entorno limpio,
organizado y seguro es fundamental para la recuperacion del paciente. Los
enfermeros deben asegurarse de que las instalaciones estén libres de
peligros, sean comodas y promuevan el bienestar del paciente (29).

Con base en los conceptos previos, se infiere que el factor del entorno en
la atencion de salud engloba la influencia que las condiciones fisicas y el
ambiente tienen tanto en la realizacioén del usuario o persona que asiste a
su intervencién, como en la captacién del servicio de atencién recibido. Un
espacio de atencion bien disefiado, que promueva la comodidad, seguridad
y eficiencia, es esencial para mejorar la experiencia. Un entorno optimizado
no solo facilita la recuperacion del paciente, sino que también fomenta un
espacio, donde se puedan desenvolver de forma positiva y colaborativa

para el personal médico.
Factor interpersonal

Involucra como el personal se relaciona con el paciente, ejercida por el
respeto al estado de salud, no presenta prejuicios y respeta la idiosincrasia
de las pacientes, asimismo, la atencion al paciente debe estar representado
por el respeto y la empatia, donde se le brinde informacion adecuada, clara

y de manera cordial para mejorar la satisfaccion del paciente (27).
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En este factor predomina mucho una comunicacion clara y efectiva entre el
enfermero y el paciente, para comprender las necesidades y proporcionar
informacion sobre el plan de atencidon garantizando el cumplimiento del
tratamiento. Ademas, una comunicacion abierta y colaborativa entre todo
el personal de atencidbn médica mejora la coordinacion del cuidado y la
seguridad del paciente (28).

En efecto, el factor interpersonal en la atencion de salud abarca la calidad
y efectividad de la comunicacion y las relaciones entre el personal médico
y los pacientes. Este factor subraya la necesidad de interacciones basadas
en la empatia y la comunicacion clara, lo cual es crucial para satisfacer las
necesidades del paciente, garantizar el cumplimiento del tratamiento y
mejorar la coordinacién y seguridad en la atencion médica. Una interaccion
positiva y respetuosa contribuye significativamente a la felicidad del usuario
y al éxito del plan de intervencién.

Teoria del cuidado de enfermeria de Ericksen

Segun dicha teoria, se considera el grado de apego o seguimiento de los
diferentes tratamientos, asimismo existen cinco atributos que se asocian
con el apego a las indicaciones: trato, calidad técnica del cuidado, medio
ambiente fisico, continuidad y resultado del cuidado (22).

Trato

Esta dirigido a la atencion que brindan los integrantes del area de
enfermeria, si la atencion que ofrece es cortes, amable, mantiene la
privacidad del paciente, asimismo, expresa la paciencia, sinceridad y

solidaridad con el paciente (22).
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El trato en el cuidado de enfermeria es un factor crucial ya que se vincula
como el paciente esta percibiendo el trato que le dan. Un trato amable y
respetuoso fomenta un ambiente de confianza, lo que facilita la dinamica
terapéutica entre el paciente y el enfermero. La capacidad de escuchar
activamente y ofrecer apoyo emocional no solo alivia el estrés del paciente,
sino que también mejora su disposicidn a seguir las indicaciones médicas.
Un enfoque humanizado en la atencidén también permite detectar y abordar
necesidades emocionales y psicolégicas que van mas alla del cuidado
fisico, lo cual contribuye al bienestar general del paciente y promueve una
mejor recuperacion (30).

Ademas, el trato adecuado por parte de los enfermeros/as refuerza el
concepto de dignidad en la atencidn, asegurando que cada paciente se
sienta valorado como individuo, y no solo como un caso clinico. La manera
en que se comunica el personal de enfermeria, resulta relevante en la
relacion con el paciente. La privacidad y el respeto son principios
esenciales en este trato, ya que fomentan sentimientos de seguridad y en
control de su situacion. Un trato afectivo, que combine empatia con
profesionalismo, puede ser decisivo para que el paciente se sienta comodo
y dispuesto a seguir el tratamiento propuesto, lo que mejora la adherencia
a las indicaciones médicas (31).

En términos méas sencillos, se refiere a la calidad de las interacciones
humanas entre los integrantes del 4rea de enfermeria y los usuarios,
caracterizado por cortesia, amabilidad y respeto por la privacidad. Un trato

positivo y empatico es fundamental para crear un ambiente de confianza y
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seguridad, facilitando una experiencia de cuidado que promueve la
satisfaccion y el bienestar del paciente.

Calidad técnica

Incluye todas aquellas capacidades y destrezas técnicas y habilidad para
los procedimientos necesarios para atender y mejorar el cuidado del
paciente, asimismo, incluye la habilidad para realizar cuidados adecuados,
la experticia y los diferentes entrenamientos que tiene (22).

La calidad técnica en el cuidado de enfermeria es un componente esencial
gue garantiza la efectividad y seguridad en el tratamiento. Implica no solo
la capacidad de realizar procedimientos médicos y asistenciales de manera
precisa y eficiente, sino también el dominio de los conocimientos cientificos
actualizados que respaldan esas intervenciones. Los enfermeros/as deben
estar preparados para identificar problemas clinicos, aplicar los
tratamientos adecuados y anticiparse a posibles complicaciones, siempre
manteniendo una actitud profesional y ética. La habilidad técnica no solo
abarca la destreza en la ejecucion de tareas como la entrega de
medicamentos, toma de signos vitales o la aplicacion de curaciones, sino
también la capacidad de adaptarse a diversas situaciones clinicas y
manejar equipos y tecnologia médica con precision (32).

El nivel de formacion y la experiencia acumulada a lo largo de la carrera
también juegan un papel fundamental en la calidad técnica del cuidado. Los
enfermeros/as deben estar en constante actualizacion a través de
entrenamientos, talleres y cursos especializados para mantener sus
habilidades al dia con los avances en la medicina. Este enfoque en la

mejora continua es crucial, ya que los procedimientos y tratamientos
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evolucionan constantemente. Ademas, la calidad técnica no solo depende
de los conocimientos, sino también de saber que decisiones son las mas
pertinentes ante cualquier situacion de emergencia, asegurando asi que el
paciente reciba un optimo cuidado en cada momento (31).

En sintesis, la calidad técnica, implica la competencia y destrezas del
personal para realizar procedimientos médicos con precision y eficacia.
Esto abarca no solo la habilidad técnica y la experiencia acumulada, sino
también la aplicacion de las mejores practicas y técnicas actualizadas,
esenciales para mejorar los resultados de salud y asegurar un tratamiento
efectivo.

Medio ambiente fisico

Corresponde al espacio donde se encuentro el paciente y se realiza los
cuidados, ello consiste en otorgarle al paciente un lugar con buena
iluminacion, que se mantenga limpia y sea confortable, asimismo el servicio
de los colaboradores designados al sector de enfermeria es indispensable
ya que, depende de estos factores de que los usuarios reciban el cuidado
adecuado (22).

El medio ambiente fisico en el que se brinda el cuidado es fundamental
para la salud y bienestar del paciente, ya que influye directamente en su
recuperacion. Un entorno adecuado no solo debe ser funcional, sino
también debe ser una experiencia positiva. Una habitacidn bien iluminada,
ventilada y libre de ruidos excesivos promueve un ambiente de tranquilidad
y confort, lo que ayuda al paciente a sentirse mas seguro y relajado.

Ademas, la limpieza y el orden del espacio son factores clave, ya que un
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entorno higiénico minimiza el riesgo de infecciones y mejora la calidad de
los cuidados (26).

Ademas, el servicio y la disponibilidad del personal de enfermeria también
son componentes cruciales dentro del medio ambiente fisico. Un equipo de
enfermeria capacitado y accesible asegura que los pacientes reciban el
cuidado adecuado de manera oportuna, en un entorno que les brinde
atencion constante y de calidad. La organizacion del espacio dentro de la
unidad de atencién también tiene un impacto en la eficiencia del trabajo del
personal, permitiendo que los enfermeros/as realicen sus tareas de forma
fluida y sin obstaculos (33).

Con términos mas sencillos, el medio fisico se refiere a las condiciones del
espacio donde se brinda el cuidado al paciente, incluyendo la iluminacion,
limpieza y confort del area. Un ambiente fisico bien mantenido es crucial
para la eficacia de la atencion, ya que impacta en el confort y tranquilidad
de los individuos y en la actitud de los enfermeros para proporcionar un
cuidado adecuado y seguro.

Continuidad del cuidado

Se denomina al cuidado dado por los profesionales, en realizar el
seguimiento adecuado de las carencias y necesidades de los pacientes.
La continuidad del cuidado también se refiere al proceso de asegurar una
atencion continua y consistente por parte de los individuos pertenecientes
al sector de salud, garantizando un seguimiento adecuado de las
demandas y condiciones del paciente. Este enfoque incluye la coordinacion

entre diferentes niveles de atencion y la gestidn fluida de la informacion
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para proporcionar un tratamiento integral y sin interrupciones a lo largo del
tiempo (30).

La continuidad del cuidado se asegura que los pacientes reciban un
tratamiento que aborde todas sus necesidades a lo largo del proceso de
recuperacion, desde la admisién hasta el alta hospitalaria y mas alla. Esta
continuidad no solo se refiere a la prestacion de cuidados médicos, sino
también a la vigilancia constante de las condiciones del paciente,
permitiendo la deteccion temprana de complicaciones o cambios en su
estado de salud. Es fundamental que los profesionales se comuniquen de
manera efectiva y colaboren para garantizar que no se pierda ninguna
informacion relevante que pueda influir en el tratamiento o seguimiento del
paciente (8).

Ademas, la continuidad del cuidado debe extenderse mas alld de la
atencion hospitalaria e involucrar a otros actores clave en el proceso de
recuperacion, como meédicos de atencién primaria, terapeutas y otros
especialistas. Es necesario que exista una planificacion y coordinacion
entre todos los servicios de salud para proporcionar una atencion fluida que
cubra todas las fases del tratamiento. Esto incluye la gestién de citas de
seguimiento, la entrega de medicacion y la realizacion de evaluaciones
periddicas. De esta manera, los pacientes no solo reciben atencion puntual,
sino que también experimentan un proceso coherente que fomente su
recuperacion a largo plazo (34).

Resultado del cuidado

Indica que la respuesta del paciente, es decir que, si el cuidado cumplié o

no las expectativas del paciente, en relacion a sus malestares, alivio de su
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dolor, etc. El resultado se enfoca en la efectividad de las intervenciones de
enfermeria y determinar si las metas de atencion se han alcanzado. Este
resultado se refiere a la respuesta del paciente a los cuidados brindados,
gue incluye la mejoria de su condicion fisica, emocional y psicolégica. Si el
cuidado ha sido adecuado, el paciente deberia experimentar una
disminucién en sus malestares, un alivio de su dolor, 0 una mejoria en su
bienestar general (11).

Para obtener resultados positivos, es esencial que los cuidados sean
personalizados y alineados con las necesidades y expectativas del
paciente. Esto implica una evaluacion constante del progreso, la capacidad
de adaptarse a cambios en la condicion del paciente y la revision continua
de los métodos de tratamiento empleados. Ademas, el resultado del
cuidado no solo depende de la capacidad técnica de los profesionales de
enfermeria, sino también de factores como la empatia, la comunicacion y
el ambiente de atencién. Si el paciente siente que sus necesidades
emocionales y fisicas fueron escuchadas y atendidas de manera integral,
es mas probable que los resultados sean favorables. Un resultado exitoso
no solo refleja una mejoria en los sintomas, sino también una experiencia
positiva en todo el proceso de atencion, lo que fortalece la seguridad del
paciente en el sistema de salud (20).

Asimismo, este evalia la eficacia de la atenciébn proporcionada,
determinando si el tratamiento ha cumplido con las expectativas del
paciente en términos de alivio de sintomas y mejora general de su

bienestar. Este factor mide la complacencia de los individuos con la
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atencion recibida y suimpacto en la resolucion de malestares y en la calidad
de vida del paciente (7).

Dimensiones del cuidado de enfermeria

Dimension interpersonal

Se centra es destacar la relevancia del vinculo entre el especialista en el
area de cuidados por parte de los/as enfermeros/as con el usuario,
poniendo énfasis en la comunicacion efectiva de la informacion sanitaria.
La enfermera demuestra interés genuino en los intereses, necesidades y
demandas del paciente, garantizando un buen trato, empatico y amable,
siempre manteniendo su ética profesional como trabajadora de la salud
(30).

En términos mas sencillos, dicha dimension resalta la importancia de la
relacion entre los profesionales de la salud y los pacientes, subrayando la
comunicacioén efectiva y clara de la informacién médica. En esta dimensién,
los colaboradores de enfermeria muestran un apego auténtico por las
preocupaciones, necesidades y solicitudes del paciente, asegurando un
trato respetuoso, empatico y amable. A la vez, se mantiene un firme
compromiso con la ética en el ejercicio de la atencion sanitaria (31).
Dimension técnica

Hacer referencia a la ejecuciéon de los conocimientos y procedimientos
técnicos y tecnoldgicos con el fin de poder ofrecer un servicio éptimo y
beneficiar en la recuperacion de los pacientes, de igual manera, las
capacidades y conocimientos técnicos del personal de enfermeria buscan

disminuir el riesgo de la persona (30).
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En términos mas simples, se enfoca en utilizar de manera exhaustiva todos
los recursos disponibles para garantizar la calidad y eficacia del servicio de
atencion meédica. Esto requiere que el personal de diversas areas de salud
domine técnicas y herramientas especificas para mejorar la recuperacion
del paciente y reducir los riesgos. Esta area valora tanto la competencia
técnica como el uso apropiado de la tecnologia médica, con el fin de
fomentar un entorno seguro y eficiente para la atencion del paciente (32).
Dimension entorno

En entorno comprende las caracteristicas donde se aloja y recibe
tratamiento el paciente, es decir, que un entorno debe contar con una
iluminacién adecuada, una ventilacion y un ambiente ordenado, que
promueva un ambiente acogedor, proporcionando un espacio de bienestar
del paciente durante su estancia (30).

Esto se refiere a las caracteristicas fisicas y emocionales del entorno donde
el individuo asiste a sus citas médicas, sigue las indicaciones terapéuticas.
Se contempla aspectos como la distribucion de los materiales,
iluminaciones y demas, con el propésito de fomentar, proporcionar un
ambiente agradable y propicio para el bienestar del paciente (32).
ADHERENCIA AL TRATAMIENTO

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la adherencia
al tratamiento implica seguir adecuadamente la dosificacion recetada por
un profesional de la salud o médico, asegurandose de tomar la medicacion
de manera continua durante el tratamiento. Esto conlleva a un cumplimiento
idoneo, siguiendo cada paso o procedimiento del tratamiento de manera

consistente (3).
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De manera similar, el cumplimiento de las indicaciones médicas, se refiere
al compromiso activo las personas con problemas de salud en seguir las
indicaciones médicas y farmacologicas, asi como cualquier otra conducta
gue beneficie su salud. Por lo tanto, el cumplimiento de estas indicaciones
es una obligacién conjunta, con el objetivo de alcanzar un tratamiento
exitoso y obtener resultados positivos en la salud del individuo (33).
Asimismo, no implica solo tomar la medicacién correctamente, sino también
seguir otras recomendaciones meédicas que son parte integral del plan de
tratamiento, como cambios en la dieta, ejercicio fisico, seguimiento de citas
meédicas y realizar terapias complementarias. Es un proceso dinamico que
requiere la participacion activa del paciente, quien debe estar dispuesto a
comprometerse con el tratamiento, superar posibles barreras como efectos
secundarios, y mantener una comunicaciéon abierta con los profesionales
de salud para resolver cualquier duda. Este compromiso es clave para
lograr la efectividad del tratamiento y mejorar los resultados en la salud, ya
gue un paciente que sigue correctamente las indicaciones médicas tiene
mas probabilidades de recuperarse de manera mas rapida y con menos
complicaciones (13).

Por otro lado, esta relacionada con la voluntad del paciente y con la relacion
gue este mantiene con los profesionales de salud. Una comunicacion clara,
la empatia del personal médico y enfermero, y la capacidad para resolver
inquietudes y dudas juegan un papel fundamental en mejorar la adherencia.
Los profesionales deben proporcionar la informacion adecuada y
asegurarse de que el paciente comprenda la relevancia de seguir el

tratamiento segun se les indica. El seguimiento constante y la evaluacion
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periodica permiten identificar posibles obstaculos o dificultades que el
paciente pueda enfrentar durante el tratamiento, facilitando intervenciones
gue aseguren la adherencia continua (35).

A partir de lo expuesto, se infiere que el apego a las indicaciones o
procedimiento de recuperacion involucra el compromiso del enfermo,
asumiendo la responsabilidad y participacion activa en la mejora de su
salud. Esto se logra al seguir adecuadamente las indicaciones médicas,
tener conciencia de su enfermedad y colaborar con el médico para alcanzar
resultados favorables en su salud.

Tuberculosis

La tuberculosis es una enfermedad con altos niveles de preponderante de
mortandad y morbilidad a niveles globales. Aunque afecta a los pulmones
(TB pulmonar), también provoca afectaciones a otros 6rganos y sistemas
del cuerpo (TB extrapulmonar).

La transmision de la TB ocurre a través del entorno aéreo cuando un
individuo infectado con la bacteria tose, estornuda o escupe, liberando las
bacterias al entorno, las personas cercanas pueden inhalar estas bacterias
e infectarse. En base a ello es considerada una enfermedad altamente
contagiosa en ciertas circunstancias, especialmente en entornos con
hacinamiento y condiciones de higiene deficientes (34).

Sintomas

Segun la OMS las persona que estan infectadas con la bacteria de la
tuberculosis pueden presentar sintomas, que pueden ser leves durante
varios meses haciendo facil la trasmision del mismo a otros individuos, sin

siquiera ser conscientes de tener dicha enfermedad (34).
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Por ende, los sintomas mas frecuentes son:

Sudores Nocturnos

También conocidos como diaforesis nocturna, son sudores excesivos que
ocurren durante la noche mientras una persona estd dormida. Estos
sudores pueden ser tan profusos que empapan la ropa de cama y, en
algunos casos, pueden despertar a la persona. Los sudores nocturnos
pueden ser un sintoma de diversas condiciones meédicas, incluyendo
infecciones como la tuberculosis (34).

Pérdida de peso

Se refiere a la disminucién de peso corporal que ocurre sin que la persona
intente perder peso activamente (34).

En sintesis, es la reduccién involuntaria del peso corporal puede ser
indicativo de diversas condiciones médicas subyacentes, como
enfermedades metabdlicas, infecciones cronicas o0 trastornos
gastrointestinales. La pérdida de peso involuntaria suele ser un signo de
gue el cuerpo esté enfrentando un problema que requiere atencién médica.
Cansancio y cansancio cronico

Se refiere a la sensacién de fatiga o agotamiento fisico o mental que puede
variar en intensidad y duracion. Por otra parte, el cansancio cronico,
también conocido como astenia, es un tipo de fatiga persistente que no se
alivia con descanso y puede interferir significativamente con la habilidad de
una persona para realizar sus actividades diarias (34).

En otras palabras, es una sensacion de cansancio que puede afectar

considerablemente la capacidad de la persona para hacer sus actividades
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diarias y suele estar asociada con condiciones médicas mas complejas que
requieren diagndstico y tratamiento especifico.

Tos leve a cronica

La tos cronica se define tipicamente como una tos que persiste durante un
poco mas de dos meses en personas adultas y un mes en nifios, a su vez
la tos persistente puede causar dolor toracico (34).

En otras palabras, una tos leve se caracteriza por episodios esporadicos
que suelen ser breves y no afectan significativamente las actividades
diarias. Por otro lado, una la gravedad de esta tos (Crénica) es aquella que
se prolonga en dos meses para adultos y un mes para nifio, puede ir
acompafada de dolor en el pecho y podria ser sefial de problemas
subyacentes graves, como infecciones persistentes, asma o enfermedades
respiratorias.

Fiebre

Es una respuesta del cuerpo a una infeccién, enfermedad u otra causante
médica. Es el aumento temporal del grado térmico del cuerpo, usualmente
como consecuencia de la activacion del sistema inmunolégico como
reaccion a una amenaza para la salud.

Los sintomas varian entre personas, la resistencia y el sistema inmune de
cada cuerpo, se entiende que esta enfermedad afecta a los pulmones, este
también ataca el cerebro, columna, los rifiones y la piel (34).

Tipos de tuberculosis

Tuberculosis pulmonar

La tuberculosis pulmonar se refiere cuando una persona tiene resultados

positivos en la baciloscopia y/o cultivo de Mycobacterium tuberculosis (BK)
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que afecta al tejido pulmonar con signos y sintomas, para lo cual es
esencial realizar un diagnostico y tratamiento posterior ya que esta
enfermedad es contagiosa y potencialmente grave que requiere atencion
meédica oportuna. También la tuberculosis pulmonar se caracteriza por
presentar sintomas como una pérdida de peso, sudoracion, carencia de
apetito, tos persistente y crénica, hemoptisis, etc. (35).

Asi mismo, la TB pulmonar es una infeccién infectocontagiosa que tiene su
inicio en la bacteria denominada Mycobacterium de la tuberculosis.
También se posiciona como una de las enfermedades mas frecuentes y
contagiosas de las tuberculosis, sus sintomas son ausencia de sangre,
dificultad para respirar, fiebre, pérdida de peso, sudoracion en la noche,
decaimiento, malestar general entre otras (36).

Tuberculosis extra pulmonar

La tuberculosis extra pulmonar se refiere cuando la enfermedad involucra
a otros organos del cuerpo humano. Ademas, presenta variadas
expresiones clinicas y coinfeccion con otros agentes. Esta enfermedad se
da por una propagacion de una infeccion que inicio en el pulmoén y que se
facilita por la disminucion de la respuesta inmunitaria, principalmente en
pacientes con el virus de la inmunodeficiencia humana VIH (37).

La tuberculosis extra pulmonar normalmente es por la diseminacion
hematdgena de una infeccién pulmonar. Es una enfermedad de un largo
proceso de evolucion que puede ser un indicador de debilidad del sistema
inmunitario. Para diagnosticarla es necesario realizarlo mediante sistemas

para rapidamente iniciar con el tratamiento (38).
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Factores de la adherencia al tratamiento

Factores socioecondmicos

Este factor esta relacionado con el estatus socioeconomico, es decir con
los ingresos, con el nivel de estudios, con la clase social con la que se
relaciona, con el tipo de empleo que tiene el paciente, por lo que va influir
en poder cubrir los costos del tratamiento, y en caso no los tenga va ser
dificil continuar con el tratamiento, el cual es farmacolégico y no
farmacolégico (39).

Por otro lado, estos factores tienen ver con el aspecto individual del
paciente, como su ocupacion, lugar de procedencia, ingresos, tipo de
vivienda, tipo de transporte los cuales influiran en llevar adecuadamente el
tratamiento. Cabe sefialar que la falta de estos factores obligard a las
personas a que elijan llevar o aplazar el tratamiento lo que podria ser
perjudicial para su salud (40).

Factores asociados a la asistencia sanitaria

Estos factores tienen que ver con los sistemas de dispersiéon y canalizacion
de medicinas, la falta de personal para un correcto control de patologias,
para la organizacion de la atencion y los recursos del centro médico, los
cambios del personal o médicos con el que se llevaba el tratamiento, el
eguipamiento para realizar los ejercicios, las habilidades comunicativas del
personal de salud entre otras relacionadas con el procedimiento de
atencion, con los integrantes del ambito de enfermeria y equipos con los
que cuenta el centro médico (41).

Asi también se relaciona con servicios de salud pocos profesionales, falta

de planes sobre salud, falta de conocimiento en el personal de salud,

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

trabajo recargado para el personal, atencion de consultas muy cortas, falta
de seguimiento en el tratamiento de cada paciente, falta de capacidades
gue apoyen al paciente a continuar con el tratamiento (42).

Factores asociados a la enfermedad

Estos factores tienen que ver con la gravedad de los sintomas que alarman
al paciente y a su familia, hasta causarle discapacidad por lo que
abandonan el tratamiento. También la gran cantidad de medicinas que
debe consumir al dia, y posibles reacciones adversas por lo que crea
desconfianza que hace que decidan no continuar con el tratamiento (43).
También se relacionan con estados de animo del paciente como el enojo,
la depresion, la angustia, asi como malestares fisicos por los efectos de los
medicamentos. El tratamiento se convierte muy complicado, pero al iniciar
el tratamiento una vez el paciente sienta alivio, disminucion de sintomas o
desaparicion decide ya no continuar con el tratamiento (44).

Factores asociados al tratamiento

Estos factores se refieren a las dificultades en el tratamiento como el uso
de multiples medicinas que deben ser ingeridas en un dia, duracion del
tratamiento, cambios continuos del tratamiento, los efectos adversos, llevar
un nuevo tratamiento, por lo que el médico y el paciente deben trabajar
juntos para crear una relacion de confianza, de apoyo, de manera que el
paciente se adapte, cumpla con todas las indicaciones sobre la
alimentacion, los ejercicios, las medicinas, el estilo de vida entre otras (39).
También hace referencia a la accion en la que el usuario realiza un cambia
su estilo y rutina de vida, sus actividades de dia a dia, nuevas recetas en

su alimentacion, los ejercicios que debe realizar, el tiempo del tratamiento
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gue con el pasar del tiempo no se ve una mejoria y que se den situaciones
adversas o inesperada que puedan generar consecuencias al paciente asi
como el incumplimiento de las indicaciones, es todo ello que provoca que
el paciente se desespere o pierda la esperanza de mejorarse y llevar o
continuar con el proceso terapéutico (45).

Factores asociados con el paciente

Estos factores son los que estan relacionados con el entorno del paciente
gue lo conforma su familia, sus comparieros de su respectivo trabajo, sus
amigos y otras personas de su circulo social, quiénes deben darle apoyo
emocional, asi también esta el lugar de residencia; todo ello puede evitar
gue abandone el tratamiento por si mismo (46).

También representan los recursos con los que cuenta el paciente, su
actitud, su cultura, sus costumbres, sus creencias y su expectativa sobre el
resultado del tratamiento. Asi mismo su percepcion, su motivacion para
llevar el tratamiento, su confianza para cumplir con las recomendaciones
del médico y las consecuencias sobre si se deja de llevar el tratamiento
(47).

Dimensiones de la adherencia al tratamiento

Control sobre laingesta de medicamentos y alimentos

Es la relacion existente entre médico y paciente, que es la base de la
atencion médica asistencial y del adecuado seguimiento del proceso
terapéutico. Toda estrategia orientada a desarrollar el apego fiel a las
indicaciones médicas, se sustenta en el desarrollo de programas de control,
gue tienen como objetivo de incrementar las condiciones de vida de los

enfermos (48).
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De la misma manera, el monitoreo del consumo de la medicina
recomendada, es el medio de intervencion que posee el profesional de la
salud para suscitar la adherencia, dado que esta supone un conjunto de
comportamientos favorables a las prescripciones médicas que, a veces, el
paciente puede intentar sabotear (49).

Seguimiento médico conductual

El seguimiento médico de pacientes diagnosticados con tuberculosis se
caracteriza por su funcion preventiva y de atencion. El seguimiento es parte
de una serie de estrategias de vigilancia epidemiologica. Mediante este, se
podran obtener datos de monitoreo y evaluacion para el desarrollo de
estrategias de control y eliminacion de la enfermedad. Por otro lado, un
seguimiento inadecuado provoca el deterioro en la salud y la posible
aparicion de nuevos casos (50).

Asimismo, el seguimiento es importante dado el riesgo de
farmacorresistencia. Esta puede darse por diversos factores, tales como el
uso inadecuado, interrupcién del tratamiento prematura, abandono,
prescripcidon 0 manipulacion incorrecta. Este fenomeno puede generar
variantes de tuberculosis mas o0 menos resistentes que requeriran la
creacion de nuevos esquemas de medicacion para un correcto tratamiento
(51).

Autoeficacia

Es la confianza relacionada a la habilidad para ejecutar tareas o llevar a
cabo acciones especificas que sean indispensables para llegar a un
objetivo determinado, en este caso, seguir un tratamiento médico de

manera adecuada. Es un componente psicoldgico en el paciente, que cobra
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importancia porque favorece a la adherencia al tratamiento porque
determina el deseo del paciente respecto a su curacion (0 sea mientras
haya mayor autoeficacia, existira un mayor deseo de sanar), asi como el
grado de confianza del paciente respecto al cumplimiento satisfactorio del
tratamiento. De esta manera, favorecera la disposicion del paciente a llevar
el tratamiento y a, efectivamente, sanar (52).
De la misma manera, la autoeficacia se puede entender como parte de un
enfoque integral para el tratamiento de la TB, en tanto forma parte de la
salud psicologica del paciente. A menor nivel de estrés, mayor nivel de
autoeficacia. Asi, es parte de un tratamiento sostenible que ayuda al
paciente a sobreponerse a los problemas recurrentes de la tuberculosis, asi
como a factores que podrian desalentar el tratamiento, como la resistencia
a los farmacos (53).

2.3. MARCO CONCEPTUAL
Cuidado
Se refiere a la atencion, proteccidn, y preocupacion por el bienestar fisico,
emocional, social o ambiental de algo o alguien. Puede manifestarse de
diversas formas, como el cuidado de la salud, el cuidado del medio
ambiente, el cuidado de los seres queridos, entre otros. Implica tomar
medidas activas para garantizar que las necesidades y los intereses de lo
gue se cuida sean atendidos de manera adecuada y responsable. El
cuidado puede incluir acciones como la asistencia médica, el apoyo
emocional, la proteccion, el mantenimiento, la alimentacion adecuada, la
educacion, entre otras; es fundamental en las relaciones humanas y en la

preservacion de la vida y el entorno (54).
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Enfermeria

Es una disciplina dentro del &mbito de la salud que se centra en el cuidado
integral de las personas, familias y comunidades. Los enfermeros/as tienen
la responsabilidad de proporcionar atencién directa a los pacientes,
colaborar con otros profesionales de la salud en la planificacion y ejecucion
de tratamientos, asi como en la promocion de la salud y la prevenciéon de

enfermedades (54).

Adhesion

Hace referencia al grado en que un individuo sigue las recomendaciones
meédicas y cumple con el plan terapéutico definido por el medico a cargo o
cualguier miembro de salud. Esto incluye tomar medicamentos segun lo
indicado, seguir un régimen alimenticio particular, realizar actividades
fisicas regularmente, asistir a las consultas programadas y seguir otras

instrucciones relacionadas con el cuidado de la salud (55).

Tratamiento

El tratamiento se refiere a las acciones y procedimientos médicos o
terapéuticos que se llevan a cabo para abordar una enfermedad, lesion o
condicion de salud especifica. El objetivo del tratamiento puede variar
dependiendo de la naturaleza y gravedad de la enfermedad, pero
generalmente incluye medidas destinadas a aliviar los sintomas, curar la
enfermedad, prevenir complicaciones o mejorar la calidad de vida del

paciente (56).
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Salud

Es una condicion definida por el bienestar en los ambitos fisico, social y
mental, en la que un individuo logra un equilibrio entre su habilidad para
desempefiarse de manera optima en su ambiente. Esto le permite ser
plenamente funcional y realizar de manera eficiente sus tareas,
actividades y rutinas diarias. Este estado de salud no se restringe
meramente a la carencia de la tuberculosis como enfermedad

predominante (57).
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CAPITULO llI

PROCEDIMIENTO METODOLOGICO DE LA INVESTIGACION

3.1. DISENO DE INVESTIGACION
El diseiio seleccionado para el correcto desarrollo de la presente
investigacion fue el no experimental transaccional, debido a que,
Herndndez, R. et al, (58) el estudio no involucro manipulaciones no
intervenciones por parte de la tesista y se obtuvieron los datos en un
momento determinado.
De igual manera, el estudio fue correlacional, de acuerdo a Naupas, H. et
al, (59) el estudio relacional se aboca a establecer la vinculacion de dos
variables o fenomenos.

3.2. TIPO DE INVESTIGACION
El tipo de investigacion fue basica, ya que buscO proporcionar nuevos
conocimientos e informacion sobre ambas variables, en el contexto actual
(58).

3.3. METODO APLICADO A LA INVESTIGACION
Con el propdsito de cumplir con los objetivos propuestos se opt6 por aplica
el denominado método hipotético deductivo, ya que, segun Hernandez R,
Mendoza C. se buscé comprobar la hipétesis planteada, por medio de

analisis y deducciones (60).
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3.4. POBLACION Y MUESTRA
Poblacion
La unidad poblacional estuvo compuesta por 50 individuos con
tuberculosis que asisten al Hospital Honorio Delgado Espinoza de la
Ciudad de Arequipa.
Muestra
El muestreo fue censal; debido a que este tipo de muestreo comprende a
la totalidad de la poblacion como parte del estudio con propésito de
obtener hallazgos significativos (61). La muestra constoé de la participacion
de 50 pacientes con tuberculosis

3.5. TECNICAS FUENTES E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION
Técnicas
La técnica utilizada para medir las variables del estudio, fue la encuesta.
Instrumentos
Variable 1: CALIDAD DE CUIDADO
Instrumento: Encuesta de calidad de cuidado de enfermeria
Autor: Pajuelo V. (2013)
El instrumento fue adaptado por Cusi J. Seras E. (14), el instrumento tiene
respuestas de tipo Likert, esta compuesto por 28 items o preguntas
clasificado en 3 dimensiones, el componente interpersonal, componente
entorno y el componente técnico (62).
La calificacion se rige en base a la sumatoria de los puntajes por items
dando los siguientes niveles:
Mala 28 — 47

Regular 48 — 66
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Buena 67 — 84
Variable 2: ADHERENCIA AL TRATAMIENTO
Instrumento: Cuestionario de Adherencia al tratamiento
Autor: Gordillo, T. (2018)
La escala fue creada en el afio 2018, las respuestas son de tipo Likert.
Esta compuesto por 16 itemsy tiene 3 dimensiones, que contemplan:
Control sobre la ingesta de medicamentos y alimentos (1,14,3,4,5). El
seguimiento conductual meédico (6,10,7,8,9,11). Autoeficacia (12,
13,15,16).
La calificacion se rige en base a la sumatoria de los puntajes por items
dando los siguientes niveles (63):
Bajo: 16-32
Medio: 33-48
Alto: 49-64

3.6. PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE DATOS
Para procesar los datos se sintetizd y sistematizé la informacion
recopilada, se hizo uso del programa de Excel para la codificacion que fue
derivada al programa estadistico SPSS v.25, donde se realizaron los
analisis descriptivos para identificar y conocer los niveles y grados de
relacion de las variables. De igual manera, se aplic6 una prueba de
normalidad para determinar la prueba de correlacion y poder llevar a cabo
la comprobacion de la hipétesis propuesta, toda la informacién analizada
fue expresada por medio de tablas y graficos para su andlisis e

interpretacion.
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3.7. CONTRASTACION DE HIPOTESIS
La informacion recopilada fue procesada y codificada en el software
Microsoft Excel y luego transferidos al programa estadistico SPSS la
edicion 25. En el SPSS, se utilizé el andlisis de chi-cuadrado para
examinar las relaciones entre las variables. Finalmente, los resultados
fueron interpretados a través de tablas.

3.8. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
Validez
La validez fue realizada por la investigadora por medio de un juicio de
expertos, donde se contd con el apoyo de 2 profesionales con el grado de
magister y 1 con doctorado, quienes argumentaron que los instrumentos
son viables para su aplicacién.
Confiabilidad
La fiabilidad de los instrumentos se efectué por medio de la
investigadora, en una prueba comprendida por 50 pacientes con
tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza de la ciudad de
Arequipa, con el objetivo de determinar la fiabilidad de los instrumentos

por medio del Alpha de Cronbach.
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Prueba de fiabilidad del instrumento de la primera variable C.E.

Prueba de fiabilidad
Alpha Cronbach N
917 50

Nota. Elaboracion propia

En latabla 2 se presenta la confiabilidad para el instrumento encargado
de evaluar la calidad del cuidado de enfermeria, obteniendo un alfa de
Cronbach de .0917, dicho indice de confiabilidad es sobresaliente, por
lo que, se confirma que el instrumento es totalmente fiable para su
aplicaciéon

Analisis de confiabilidad del instrumento de la segunda variable A.T.

Prueba de confiabilidad

Alpha de Cronbach N
,868 50

Nota. Elaboracién propia

En la tabla 3 se presenta la confiabilidad para el instrumento encargado
de evaluar la adherencia al tratamiento, obteniendo un alfa de Cronbach
de .0868, dicho indice de confiabilidad es sobresaliente, por lo que, se
confirma que el instrumento es totalmente fiable para su aplicacion en

el estudio.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. RESULTADOS
En el capitulo se presentan los hallazgos obtenidos en relacion a los
objetivos de investigacion planteado, el cual buscaba hallar la vinculacién la
Calidad de cuidado de enfermeria y la Adherencia al tratamiento en
pacientes con Tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza,
Arequipa — 2023. Ademas, se llevaron a cabo andlisis estadisticos para
correlacionar los diferentes indicadores de las diferentes dimensiones que
presenta la variable nimero 1 con la segunda variable, presentados en 10

tablas y una figura que resume los hallazgos de la investigacion.
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TABLA 1. CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA RELACIONADO CON LA ADHERENCIA AL TRATAMIENTO EN

PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023

Adherencia al tratamiento

Calidad de cuidado Bajo Medio Alto Total

fi % fi % fi % fi %
Mala 5 10,0 3 6,0 2 4,0 10 20,0
Regular 0 0,0 17 34,0 2 4,0 19 38,0
Buena 0 0,0 4 8,0 17 34,0 21 42,0
Total 5 10,0 24 48,0 21 42,0 50 100,0

Fuente. Cuestionario

X2: 44,371 p: 0,000 (SIGNIFICATIVO)

X?7ab: 9,488 Gl: 4
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En la Tabla N° 1 se realiz6 el andlisis de las variables elegidas para la
investigacion. Se evidencio que, de la totalidad de los participantes del estudio,
el 42% menciona que el nivel de calidad del cuidado es bueno, de los cuales, el
34% indicé presentar un alto nivel de adherencia al tratamiento; ademas el 38%
precisaron que la calidad de cuidado esta a un nivel regular, mientras que el 34%
de ese grupo tuvo un nivel medio de apego al proceso de tratamiento médico.
Por otro lado, del total de pacientes con tuberculosis encuestados, el 20%
menciona que la calidad del cuidado esta en un nivel malo, siendo Unicamente

el 10% de este grupo que tiene un nivel bajo de adherencia al tratamiento.

A continuacion, por medio de la prueba del Chi cuadrado, trabajando al 95% de
confianza y un rango de error del 5%, donde los hallazgos arrojan un Chi
cuadrado X?c: 44,371 mayor que el Chi tabulado X?1a:9.488, un grado de libertad
Gl: 4 y un nivel de significancia p: 0,000. Se aprecia que el dato significativo
obtenido es inferior a 0.05, lo que indica que la calidad del cuidado tiene una
vinculacion o conexion significativa con la adherencia al tratamiento en pacientes
con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza de la Cuidad de

Arequipa.

El andlisis muestra que la calidad de cuidado esta relacionada con la adherencia
de tratamiento en pacientes con tuberculosis en el Hospital Honorio Delgado
Espinoza de Arequipa, lo que resalta la importancia de proporcionar un alto nivel
de calidad en el cuidado para optimizar la efectividad del tratamiento de la
tuberculosis. Exhibiendo que aquellos que perciben una buena calidad de
atencion por parte del personal de enfermeria tendrd mayor adherencia al

tratamiento.
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Los datos evidenciados tienen relacion con los hallazgos de Paredes y
Arredondo (18) quienes concluyeron que existe una relacion significativa entre la
calidad de cuidado y la adherencia al tratamiento de pacientes con tuberculosis,
destacando que el compromiso y la participacion activa del personal de
enfermeria en la educacion y el asesoramiento del tratamiento mejoran la
disposicion del paciente y fortalecen la relacion terapéutica entre el paciente y el
equipo de atencibn médica, fomentando la confianza en el proceso de
tratamiento. De manera similar, Rodriguez y Sanchez (7) indican que la atencion
proporcionada por el personal de enfermeria no solo aborda aspectos médicos
del tratamiento, sino también aspectos sociales, emocionales y psicologicos que
pueden llegar a afectar el grado de apego y el éxito de la intervencion médica
para la tuberculosis. Estos resultados remarcan la importancia de tener una
persona competente en el area de enfermeria capacitado y comprometido en la
gestion efectiva de la tuberculosis, y no Unicamente para mejorar el grado de
apego o seguimiento de las indicaciones médicas, sino también para optimizar

los hallazgos globales de salud de los pacientes.
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TABLA 2. CALIDAD DE CUIDADO EN RELACION DE CONFIANZA RELACIONADO CON LA ADHERENCIA AL TRATAMIENTO

EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023

Adherencia al tratamiento

Relacion de Bajo Medio Alto Total
confianza fi % fi % fi % fi %
Mala 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Regular 5 10,0 13 26,0 6 12,0 24 48,0
Buena 0 0,0 11 22,0 15 30,0 26 52,0
Total 5 10,0 24 48,0 21 42,0 50 100,0

Fuente: Cuestionario

X2c: 8,958 p: 0.011 (SIGNIFICATIVO)

X?7ab: 5,991 Gl: 2
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Para la presente tabla 2 se procedié a analizar el indicador: "Relacion de
confianza”. Se evidencio que, el 52% indica que el nivel de relacion de confianza
es bueno, de los cuales, el 30% presento un nivel de adherencia al tratamiento
alto; ademas el 48% precisaron que la relacion de confianza esta a un nivel

regular, mientras que el 26% de ese grupo tuvo un nivel medio.

Respecto al andlisis de relacion, se obtuvo un valor de Chi Cuadrado X2: 8,958
mayor que el Chi Tabulado X?tap: 5,991, un grado de libertad Gl: 2 y un nivel de
significancia p: 0.011. Con esto, se concluye que existe relacion entre el
indicador relacion de confianza con la adherencia al tratamiento en pacientes
con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza de la Cuidad de

Arequipa.

Los hallazgos indican que la relacion de confianza es un factor importante en la
adherencia al tratamiento en pacientes con tuberculosis, resaltando la
importancia de establecer y mantener relaciones de confianza soélidas entre los
pacientes y el personal de enfermeria quienes son los prestadores de servicios
de salud para optimizar la efectividad del tratamiento. Estos resultados guardan
relaciéon con lo mencionado por Varillas (30), quien destaca que la adherencia al
tratamiento se relaciona con el indicador de relacién de confianza entre el
paciente y el personal de enfermeria; este vinculo permite que el paciente se
sienta seguro al compartir informacién sobre su estado de salud, preocupaciones

o0 dudas relacionadas con el tratamiento.
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TABLA 3. CALIDAD DE CUIDADO EN PARTICIPACION CON EL PACIENTE Y SU RELACION CON LA ADHERENCIA AL

TRATAMIENTO EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023

Adherencia al tratamiento

Participacion con Bajo Medio Alto Total

el paciente fi % fi % fi % fi %
Mala 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Regular 5 10,0 10 20,0 4 8,0 19 38,0
Buena 0 0,0 14 28,0 17 34,0 31 62,0
Total 5 10,0 24 48,0 21 42,0 50 100,0

Fuente: Cuestionario

X2¢: 11,496 p: 0.003 (SIGNIFICATIVO)

X2Tab: 5,991 Gl: 2
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Para la presente tabla 3 se procedio a analizar el indicador: "Participacion con
el paciente" de la variable calidad de cuidado. Se evidencio que, el 62% indica
que el nivel de participacion con el paciente es bueno, de los cuales, el 34%
presenta un nivel de adherencia al tratamiento alto; ademas el 38% precisaron
que la participacion con el paciente esta a un nivel regular, mientras que el 20%
de ese grupo tuvo un nivel medio de adherencia al tratamiento.

En consonancia al andlisis efectuado y la prueba empleada, esto se realizé con
un margen de fiabilidad del 95% y un margen de equivocacion del 5%,
habiéndose obtenido un valor de Chi Cuadrado X?%: 11,496 mayor que el Chi
Tabulado X?tab: 5,991; un grado de libertad GI: 2. Asi mismo, el grado de
significancia p: 0.003. Con esto, se concluye que existe relacion del indicador
participacion con el paciente de la dimension interpersonal con la adherencia al
tratamiento en pacientes con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado
Espinoza de la Cuidad de Arequipa. Como menciona Zurita (31) la participacion
continua del paciente en su cuidado se asocia con la adherencia al tratamiento,
al involucrarlo en la toma de decisiones y en el desarrollo del plan terapéutico,
se le otorga un sentido de control o responsabilidad sobre su salud, permitiendo
qgue el paciente comprenda la importancia de cumplir con las indicaciones

médicas.
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TABLA 4. CALIDAD DE CUIDADO EN SUPERVISION DEL TRATAMIENTO Y SU RELACION CON LA ADHERENCIA AL

TRATAMIENTO EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA, AREQUIPA 2023

Adherencia al tratamiento

Supervision del

Bajo Medio Alto Total
tratamiento
fi % fi % fi % fi %

Mala 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Regular 5 10,0 13 26,0 8 16,0 26 52.0
Buena 0 0,0 11 22,0 13 26,0 24 48.0
Total 5 10,0 24 48.0 21 42.0 50 100,0
Fuente. Cuestionario

X2: 6,287 p: 0,043 (SIGNIFICATIVO)

X21ap: 5,991 Gl: 2
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Para la presente tabla 4 se procedié a analizar el indicador: " Supervision del
tratamiento” de la dimension interpersonal. Se observo que, el 52% indica que el
nivel de supervision del tratamiento es bueno, de los cuales, el 26% considera
un nivel medio de adecuacion y seguimiento al proceso terapéutico; ademas el
48% precisaron esta a un nivel regular, mientras que el 26% de ese grupo tuvo

un nivel alto de adherencia al tratamiento.

A continuacion, en el presente parrafo se expresa la relacion entre el indicador:
" Supervision del tratamiento” de la dimensién interpersonal y la adherencia al
tratamiento, por medio de la prueba Chi cuadrado, trabajando al 95% de
confianza y un rango de error del 5%, donde los hallazgos arrojan un Chi
cuadrado X2 6,287 mayor que el Chi tabulado X?tan: 5,991; un grado de libertad
Gl: 2, con un grado de significancia p: 0.043, el cual es inferior a 0.05, lo que
indica que existe relacion entre el indicador supervision del tratamiento con la
adherencia al tratamiento en pacientes con tuberculosis del Hospital Honorio
Delgado Espinoza de la Cuidad de Arequipa. De igual forma Alvan y Quiroz (32)
menciona que la supervision constante del tratamiento se relaciona con la
adherencia al tratamiento, por parte del personal de enfermeria asegura que el
paciente cumpla adecuadamente con las indicaciones médicas; permitiendo
detectar tempranamente posibles errores o dificultades que puedan surgir en el

cumplimiento del tratamiento.
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TABLA 5. CALIDAD DE CUIDADO EN EXPLICACION CLARA Y SENCILLA Y SU RELACION CON LA ADHERENCIA AL

TRATAMIENTO EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023

Adherencia al tratamiento

Explicacion claray Bajo Medio Alto Total
sencilla fi % fi % fi % fi %
Mala 2 4,0 0 0,0 0 0,0 2 4,0
Regular 3 6,0 14 28,0 14 28,0 31 62,0
Buena 0 0,0 10 20,0 7 14,0 17 34,0
Total 5 10,0 24 48,0 21 42,0 50 100,0

Fuente. Cuestionario

X2c: 20,247 p: 0,000 (SIGNIFICATIVO)

X2Tab: 9,488 Gl: 4
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Para la presente tabla 5 se exhiben los resultados de los analisis efectuados para
el indicador: “Explicacion clara y sencilla” de la dimensién técnica. Se evidencio
que, el 62% indica que el nivel de supervision del tratamiento es regular, de los
cuales, el 28% presenta un nivel medio como alto de adhesién a las indicaciones
meédicas; ademas el 34% precisaron esta a un nivel alto, mientras que el 20% de
ese grupo tuvo un nivel medio de apego al tratamiento médico. Por otro lado, del
total de pacientes con tuberculosis encuestados, el 4% menciona que la
explicacion clara y sencilla de la dimension técnico esta en un nivel malo, siendo
Gnicamente el 4% de este grupo que tiene un nivel bajo de adherencia al

tratamiento.

En consonancia al andlisis efectuado y la prueba empleado, esto se realiz6 con
un margen de fiabilidad del 95% y un margen de equivocacion del 5%,
habiéndose obtenido un valor de Chi Cuadrado X?%: 20,247 mayor que un Chi
tabulado X?tab: 9.488; un grado de libertad Gl: 4 y un nivel de significancia p:
0,000. Con esto, se afirma que el indicador explicacion clara y sencilla de la
dimension técnica tiene una relacion con la adherencia al tratamiento (A.T.) en
pacientes con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza de la Cuidad
de Arequipa. Como indica Varillas (30) la comunicacién efectiva se relaciona con
la adherencia al tratamiento, ya que una explicacién clara y sencilla permite al
paciente entender qué debe hacer, cdmo y por qué es importante seguir las
indicaciones, disminuyendo la posibilidad de errores por malentendidos y reduce

la ansiedad relacionada con el tratamiento.
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TABLA 6. CALIDAD DE CUIDADO EN EXPLICACION SOBRE BENEFICIOS DEL TRATAMIENTO Y SU RELACION CON LA

ADHERENCIA AL TRATAMIENTO EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA
AREQUIPA 2023

Adherencia al tratamiento

Explicacion sobre Bajo Medio Alto Total
beneficios del tratamiento fi % fi % fi % fi %
Mala 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Regular 5 10,0 4 8,0 2 4.0 11 22,0
Buena 0 0,0 20 40,0 19 38,0 39 78,0
Total 5 10,0 24 48,0 21 42,0 50 100,0

Fuente. Cuestionario

X?c: 20,030 p: 0,000 (SIGNIFICATIVO)

X27ap: 5,991 Gl: 2
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Para la presente tabla 6 se procedio a analizar el indicador: “Explicacion sobre
beneficios del tratamiento” de la dimension técnica. Se puede apreciar que, el
78% indica que el nivel es bueno, de los cuales, el 40% presenta un nivel medio
de apego a las indicaciones médicas y tratamientos; ademas el 22% precisaron
esta a un nivel medio, mientras que el 10% de ese grupo tuvo un nivel bajo de

cumplimiento de las indicaciones de tratamiento.

En consonancia al andlisis efectuado y la prueba empleado, esto se realiz6 con
un margen de fiabilidad del 95% y un margen de equivocacion del 5%,
habiéndose obtenido un valor de Chi Cuadrado X?%: 20,030 mayor que el Chi
tabulado X?tap: 5.991; un grado de libertad Gl: 2. Asi mismo, el grado de
significancia p: 0.000. Con esto, se infiere que existe conexion entre el indicador
explicacion sobre beneficios del tratamiento de la dimensién técnica con la A.T.
afrontamiento en pacientes con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado
Espinoza de la Cuidad de Arequipa. Para Zurita (31) esta relacion incrementa la
motivacion del paciente para adherirse al tratamiento. Explicar cémo el
tratamiento mejora su calidad de vida, previene complicaciones o alivia

sintomas, refuerza la percepcion de utilidad del mismo.
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TABLA 7. CALIDAD DE CUIDADO EN LA EXPLICACION SOBRE EL TRATAMIENTO Y SU RELACION CON LA ADHERENCIA

AL TRATAMIENTO EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023

Adherencia al tratamiento

., Bajo Medio Alto Total

Explicacion sobre el
tratamiento fi % fi % fi % fi %
Mala 1 2,0 1 2,0 0 0,0 2 4,0
Regular 4 8,0 14 28,0 3 6,0 21 420
Buena 0 0,0 9 18,0 18 36,0 27 54.0
Total 5 10,0 24 48.0 21 42.0 50 100,0
Fuente. Cuestionario

X?: 18,947 p: 0.001 (SIGNIFICATIVO)

X21an: 9.488 Gl: 4
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Para la presente tabla 7 se procedié a analizar el indicador: Explicacion sobre
el tratamiento” de la dimension técnica. Se evidencié que, el 54% indica que el
nivel es bueno, de los cuales, el 36% presenta un nivel alto de cumplimiento y
apego a las indicaciones de la terapia; ademas el 42% precisaron que la
explicacion sobre el tratamiento esta a un nivel medio, mientras que el 28% de
ese grupo tuvo un nivel medio de apego al plan de tratamiento. Sin embargo,
del total de encuestados, el 4% menciona que esta en un nivel malo, siendo
Unicamente el 2% de este grupo que tiene un nivel bajo y medio
respectivamente de A.T.

En consonancia al andlisis efectuado y la prueba empleado, esto se realizé con
un margen de fiabilidad del 95% y un margen de equivocacion del 5%,
habiéndose obtenido un valor de Chi Cuadrado X?%: 18,947 mayor que el Chi
tabulado X?tan: 9.488; un grado de libertad Gl: 4. Asi mismo, el grado de
significancia es p: 0.001. Con esto, se confirma la vinculacién entre el indicador
explicacion sobre el tratamiento de la dimensidn técnica con la A.T. en pacientes
con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza de la Cuidad de
Arequipa. Esto concuerda con lo mencionado por Alvan y Quiroz (32) la
explicacion detallada del tratamiento se asocia con la adherencia al tratamiento
ya que este conocimiento genera confianza en el proceso y reduce la
incertidumbre. Ademas, permite identificar posibles inquietudes o mitos que
puedan afectar la adherencia. El enfermero, al resolver dudas y brindar
informacion precisa, empodera al paciente para que tome decisiones informadas

sobre su cuidado, fomentando un compromiso mas fuerte con el tratamiento.
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TABLA 8. CALIDAD DE CUIDADO EN EL LUGAR DONDE TOMA EL MEDICAMENTO Y SU RELACION CON LA ADHERENCIA

AL TRATAMIENTO EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023

Adherencia al tratamiento

Lugar donde toma el Bajo Medio Alto Total
medicamento fi % fi % fi % fi %
Mala 3 6,0 0 0,0 2 4,0 5 10,0
Regular 2 4,0 19 38,0 13 26,0 34 68,0
Buena 0 0,0 5 10,0 6 12,0 11 22,0
Total 5 10,0 24 48,0 21 42,0 50 100,0

Fuente. Cuestionario

X2 17,563 p: 0,002 (SIGNIFICATIVO)

X271an: 9,488 Gl: 4
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Para la presente tabla 8 se procedio a analizar el indicador: Lugar donde toma
el medicamento” de la dimension entorno. Se evidencio que, el 68% indica que
el nivel es regular, de los cuales, el 38% presenta un nivel medio de adhesion
o predisposicion a seguir los tratamientos; ademas el 22% precisaron que la
explicacion sobre el tratamiento esta a un nivel bueno, mientras que el 12% de
ese grupo tuvo un nivel alto de adherencia al tratamiento. Por otro lado, del total
de encuestados, el 10% menciona que esta en un nivel malo, siendo
Unicamente el 6% de este grupo que tiene un nivel bajo de adherencia al
tratamiento.

En consonancia al andlisis efectuado y la prueba empleado, esto se realizé con
un margen de fiabilidad del 95% y un margen de equivocacion del 5%,
habiéndose obtenido un valor de Chi Cuadrado X?%: 17,563 mayor que el Chi
tabulado X?tan: 9.488; un grado de libertad Gl: 4. Asi mismo, el grado de
significancia p: 0,002. Con esto, se afirma la relacion entre el indicador lugar
donde toma el medicamento de la dimensién entorno con la adherencia al
tratamiento. afrontamiento en pacientes con tuberculosis del Hospital Honorio
Delgado Espinoza de la Cuidad de Arequipa. De igual forma, para Varillas (30)
el entorno en el que el paciente toma el medicamento se relaciona con la
adherencia al tratamiento. Un lugar adecuado, limpio y organizado facilita el
cumplimiento de las indicaciones médicas, el personal de enfermeria puede
guiar al paciente para establecer rutinas que incluyan condiciones favorables
para la administracion del medicamento; esto ayuda a que el paciente perciba el

tratamiento como parte de su vida diaria y lo cumpla con mayor constancia.
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TABLA 9. CALIDAD DE CUIDADO EN EL LUGAR DE ATENCION AGRADABLE Y SU RELACION CON LA ADHERENCIA AL

TRATAMIENTO EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA 2023

Adherencia al tratamiento

Lugar de atencidn Bajo Medio Alto Total
agradable fi % fi % fi % fi %
Regular 4 8,0 3 6,0 2 4,0 9 18,0
Buena 1 2,0 21 42,0 19 38,0 41 82,0
Total 5 10,0 24 48,0 21 42,0 50 100,0

Fuente. Cuestionario

X2 14,536 p: 0,001 (SIGNIFICATIVO)

X27ap: 5,991 Gl: 2
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Para la presente tabla 9 se procedié a analizar el indicador: “Lugar atencién
agradable” de la dimension entorno. Se evidencié que, el 82% indica que el
nivel es bueno, de los cuales, el 42% presenta una adhesion al plan terapéutico
en un rango medio. Sin embargo, un 18% menciona que esta en un nivel
regular, siendo el 8% de este grupo que tiene un nivel bajo de adhesién o apego
al tratamiento, mientras que el 6% indica un nivel medio y solo 4% un nivel alto

de apego a las indicaciones terapéuticas.

En consonancia al analisis efectuado y la prueba empleado, esto se realizd con
un margen de fiabilidad del 95% y un margen de equivocacion del 5%,
habiéndose obtenido un valor de Chi Cuadrado X°: 14,536 mayor que el Chi
tabulado X2tap: 5.991; un grado de libertad GI: 2. Asi mismo, el grado de
significancia p: 0.001. Con esto, se concluye que existe relacion entre el
indicador lugar de atencion agradable con la adherencia al tratamiento en
pacientes con tuberculosis del Hospital Honorio Delgado Espinoza de la Cuidad
de Arequipa. Como menciona Zurita (31), un entorno de atencion agradable y
acogedor se vincula con la adherencia al tratamiento, ya que espacios comodos,
bien iluminados y disefiados para brindar privacidad y seguridad contribuyen a
una experiencia positiva. Este ambiente favorece la confianza del paciente en el
personal de enfermeria y en el sistema de salud, haciendo que sea mas
probable que regrese para cumplir con sus citas y siga las indicaciones

terapéuticas.
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TABLA 10. NIVELES DE ADHERENCIA AL TRATAMIENTO DE LOS

PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO

ESPINOZA AREQUIPA 2023

Niveles fi %
Bajo 5 10
Medio 24 48
Alto 21 42
Total 50 100,0

Fuente. Cuestionario

FIGURA 1. NIVELES DE ADHERENCIA AL TRATAMIENTO DE LOS

PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO

ESPINOZA AREQUIPA 2023
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En la figura 1 y la tabla 10 se muestran los niveles de adherencia al tratamiento.
Se destaca que el 48% que sefala un nivel medio de niveles de adherencia al
tratamiento, seguido por el 42% de los encuestados indican un nivel alto, y
finalmente, el 10% reporta un nivel bajo. Los datos obtenidos guardan relaciéon
con lo hallado por Condori (17) en su investigacion indico que un 67.1% de los
pacientes tienen una alta predisposicion a seguir las indicaciones del
tratamiento, el 25,7% tienen un a adherencia media y solo el 7,1% tiene una
adherencia baja.

Los datos obtenidos guardan relacion con lo hallado por Condori (17) en su
investigacion indico que un 67.1% de los pacientes tienen una alta predisposicion
a sequir las indicaciones del tratamiento, el 25,7% tienen un a adherencia media
y solo el 7,1% tiene una adherencia baja. De igual forma, Revilla y Astete (21)
evidencio que el 54,5% de los encuestados evidencian una actitud favorable de
adherencia al tratamiento. La mayoria de los resultados obtenidos de estudios
sobre los individuos con tuberculosis sefialan categorias de adherencia al
tratamiento que oscilan entre altos y moderados. Esto sugiere que, a pesar de
los desafios inherentes a la enfermedad, como la larga duracion del tratamiento
y las reacciones adversas de las medicinas, muchos pacientes muestran un

compromiso significativo con su tratamiento.
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CONCLUSIONES

PRIMERO. Se determin6é que, el 38% de los pacientes consideran que la
calidad de cuidado es regular y un 20% considera que es mala;
sobre la advertencia al tratamiento el 38% esta en el nivel medio y
el 10% indica un nivel bajo; asimismo se obtuvo un nivel de
significancia de p= 0,000; demostrando que existe relacion entre
calidad de la atencion de enfermeria con el cumplimiento del

tratamiento.

SEGUNDO. Se establecié que hay una relacion significativa entre la dimensién
interpersonal de la calidad del cuidado de enfermeria y la
adherencia al tratamiento. Respecto al indicador relacion de
confianza, el 48% indica un nivel regular y un valor de significancia
de p= 0,011; que indica que si existe relacion. En el indicador
participacion con el paciente el 38% considera un nivel regular,
asimismo se obtuvo un nivel de significancia de p=0,003. En el
indicador supervision del tratamiento el 52% considera que esté en
un nivel regular y el nivel de significancia es de p= 0,043. Se
comprobd que hay prevalencia en el nivel regular y que existe
relacion entre todos los indicadores de la dimensién interpersonal

con la adherencia al tratamiento.

TERCERO. Se identificé que hay una relacion significativa entre la dimension

técnica de la calidad del cuidado de enfermeria y la adherencia al
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tratamiento. En el indicador explicacion clara y sencilla, el 62%
indica un nivel regular y el nivel de significancia fue de p= 0,000.
En el indicador explicacion sobre beneficios del tratamiento el 22%
considera que el nivel es regular y el nivel de significancia es de p=
0,000. En el indicador de explicacion sobre el tratamiento, el 42%
considera que el nivel es regular y el nivel de significancia fue de
p= 0,001. Se comprobd que existe relacion entre los indicadores
de la dimensién técnica de la calidad del cuidado y la adherencia

al tratamiento.

CUARTO. Se analizé que la dimension del entorno en la calidad del cuidado
de enfermeria presenta una relacion con la adherencia al
tratamiento. En el indicador lugar donde toma el medicamento, el
68% indica un nivel regular y se obtuvo un nivel de significancia de
0,002, lo que indica que existe relacion. En el indicador lugar de
atencion agradable, el 82% indica que un nivel bueno, solo el 18%
considera un nivel regular y se obtuvo un nivel de significancia de
0,001, lo que sugiere gue existe relacion; es asi que se comprobo
gue existe relacion entre todos los indicadores de la dimension del

entorno en la calidad del cuidado con la adherencia al tratamiento.

QUINTO. Se describi6 que, un 42% de los individuos encuestados mantienen
una adherencia al tratamiento alta, mientras que el 48% muestra
una adherencia moderada, y solo el 10% presenta una adherencia

baja. Estos hallazgos destacan la variabilidad en los niveles de
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adherencia entre los pacientes, lo que subraya la necesidad de
implementar estrategias personalizadas para mejorar la
adherencia al tratamiento, especialmente entre aquellos con

niveles mas bajos de adherencia.
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RECOMENDACIONES

PRIMERO. Al jefe del &rea de enfermeria, se recomienda capacitar a todo el
personal de enfermeria en habilidades de comunicacion y en la
importancia de proporcionar una atencion de calidad. Ademas, de
implementar programas de seguimiento para asegurar que los
pacientes reciban la atencion adecuada de manera continua y

consistente.

SEGUNDO. A las autoridades del hospital se les recomienda realizar talleres
para fortalecer las habilidades interpersonales del personal de
enfermeria, especialmente en los aspectos de establecer
relaciones de confianza, fomentar la participacion activa del

paciente en su tratamiento y ofrecer una supervision regular.

TERCERO. Al responsable del area de Tuberculosis se le recomienda que,
para mejorar la adherencia, es importante que los enfermeros y
otros profesionales de la salud se centren en ofrecer explicaciones
claras y comprensibles sobre el tratamiento, los beneficios
asociados y como se llevara a cabo. Esto se puede lograr a través
de materiales educativos accesibles, como folletos o sesiones de

educacion sobre el tratamiento.
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CUARTO. Al jefe del servicio de medicina del pabellon de tuberculosis se le
recomienda realizar proyectos para mejorar los lugares donde los
pacientes con tuberculosis realizan su tratamiento, garantizando
qgue los entornos de atencién sean agradables. Esto podria incluir
la creacidn de espacios mas cémodos y tranquilos para los
pacientes, lo que podria mejorar su disposicion a seguir el

tratamiento adecuadamente.

QUINTO. Dado que existe una variabilidad en los niveles de adherencia al
tratamiento entre los pacientes, se recomienda al centro de salud
desarrollar estrategias personalizadas para cada grupo. Para
aguellos con baja adherencia, se pueden implementar
intervenciones especificas, como recordatorios para la toma del
medicamento, apoyo psicolégico o visitas de seguimiento mas

frecuentes para asegurar que reciban el apoyo necesario.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Palomino A, Rivera E, Tocto P. Calidad de atencion de enfermeria y
satisfaccion del paciente en el area de Emergencia del Hospital Cayetano
Heredia, Lima-2018. [Tesis para optar titulo de especialista]. Lima:

Universidad Peruana Cayetano Heredia, Facultad Enfermeria; 2018.

2. Milos P, Larrain A. La gestion del cuidado en Chile: De ka funcion a la

estructura. Ciencia y Enfermeria. 2013; 19(2): p. 7-10.

3. Organizacion Mundial de la Salud. World Health Organization. [Online].;
2003 [cited 2023 Julio 31. Available from:

https://apps.who.int/iris/handle/10665/42682.

4. Cedefio M, Figueroa F, Zambrano J, Romero C, Arias C, Santos E. Apoyo
familiar en la adherencia al tratamiento de pacientes con tuberculosis.

Domino De Las Ciencias. 2018 Diciembre; 5(1).

5. Organizacién Mundial de la Salud. Tuberculosis (TB) en las Américas.
[Online].; 2022 [cited 2023 Agosto 3. Available  from:

https://www.paho.org/es/temas/tuberculosis.

6. Ministerio de Salud. Boletin de tuberculosis. [Online].; 2023 [cited 2023
Agosto 03. Available from:
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/4551267/Boletin%20TB%20
N%C2%B0%2005%20-

%20abril%20de%202023%20%282%29.pdf?v=1684531578.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor



https://apps.who.int/iris/handle/10665/42682
https://www.paho.org/es/temas/tuberculosis
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/4551267/Boletin%20TB%20N%C2%B0%2005%20-%20abril%20de%202023%20%282%29.pdf?v=1684531578
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/4551267/Boletin%20TB%20N%C2%B0%2005%20-%20abril%20de%202023%20%282%29.pdf?v=1684531578
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/4551267/Boletin%20TB%20N%C2%B0%2005%20-%20abril%20de%202023%20%282%29.pdf?v=1684531578

ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

7. Rodriguez Mora F, Sdnchez Pifia S. Conocimientos, practicas y actitudes
de enfermeria para la atencién de personas con tuberculosis. Enfermeria

universitaria. 2020; 17(1).

8. Hernandez Flores J. Conocimientos, actitudes y practicas de los
profesionales de enfermeria frente al programa de tuberculosis en el
Municipio de Pamplona Norte de Santander. [Tesis de titulacion].

Universidad de Pamplona, Departamento de Enfermeria; 2021.

9. Molina Chailan P, Mendoza Parra S, K S, Cabrera S. Perfil biopsicosocial
del paciente con tuberculosis y factores asociados a la adherencia

terapéutica+. Revista chilena de enfermedades respiratorias. 2020; 36(2).

10. Sanchez R. Andlisis de la incidencia de la atencion farmacéutica integral en
la adherencia y control de paciente insulino dependiente del Hospital de
Especialidades Portoviejo. [Tesis de maestria]. Universidad Catolica de

Santiago de Guayaquil]; 2023.

11. Quishpi V, Cajo L, Guadalupe A. Acciones de Enfermeria en la adherencia
al tratamiento en pacientes con Tuberculosis. Distrito Riobamba-Chambo.
octubre 2018-marzo 2019. [Tesis de licenciatura]. Universidad Nacional de

Chimborazo; 2019.

12. Mendoza O, Uribe R. Calidad de atencién y adherencia el tratamiento de
persona afectada por tuberculosis en la red de salud san Francisco
Ayacucho - 2021. [Tesis de maestria]. Universidad Nacional del Callao,

Facultad de Ciencias de la Salud; 2022.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

13. Lurita A. Calidad del cuidado de enfermeria y adherencia al tratamiento de
pacientes con tuberculosis, en el distrito La Victoria, 2022. [Tesis de
especialidad]. Universidad Norbert Wiener, Facultad de ciencias de la salud;

2022.

14. Cusi J, Seras E. Calidad de Atencion y Nivel de Adherencia al Tratamiento
de Pacientes con Tuberculosis Pulmonar. Hospital Regional de Ayacucho.

2018. [Tesis de maestria]. Universidad Cesar Vallejo; 2018.

15. Flores J. Percepcioén sobre Calidad de cuidados de Enfermeria y Adherencia
al tratamiento en pacientes con tuberculosis del hospital San Juan Bautista,
Huaral 2019. [Tesis de licenciatura]. Universidad Nacional José Faustino

Sanchez Carrién; 2019.

16. Santos F, Culgue N. Adherencia al tratamiento en pacientes con
tuberculosis pulmonar relacionada a calidad del cuidado enfermero Microred
Florencia de Mora - Trujillo, 2019. [Tesis de titulacién]. Universidad Privada

Antenor Orrego; 2019.

17. Condori S. Participacion familiar y adherencia al tratamiento del paciente
con tuberculosis pulmonar en Microredes de la Red de Salud Arequipa -
Caylloma, Arequipa, 2018. [Tesis de titulacion]. Universidad Alas Peruanas,

Facultad de Enfermeria; 2018.

18. Paredes R, Arredondo D. Eficacia de un programa de intervencion de
Enfermeria para mejorar la adherencia al tratamiento antituberculoso en
adultos de tres Microredes de Salud, Arequipa 2020. [Tesis de titulacion].

Universidad Nacional de San Agustin, Facultad de Enfermeria; 2021.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

19. Cayo R, Castillo L. Apoyo familiar y adherencia al tratamiento de
tuberculosis pulmonar en pacientes de Microredes - Red Arequipa Caylloma
2019. [Tesis de titulacion]. Universidad Nacional de San Agustin, Facultad

de Enfermeria; 2020.

20. Marron F, Pastor L. Calidad del cuidado de enfermeria y satisfaccion en
usuarias CRED. Microred ampliacion Paucarpata - Arequipa 2021. [Tesis de

titulacion]. Universidad Nacional de San Agustin; 2022.

21. Revilla S, Astete M. Afrontamiento - adaptacion y aherencia terapéutica en
pacientes del programa de control de tuberculosis, C.S. Sandrita Pérez,
Arequipa — 2018. [Tesis de licenciatura]. Universidad Nacional de San

Agustin de Arequipa; 2019.

22. Eriksen L. Patient satisfaction with nursing care: concept clarification.

National Library of Medicine. 1995; 3(1): p. 59-76.

23. Benavides Torres. The Importance of Graduate Education for Nursing Care.
Aquichan. 2023; 23(1): p. 1-4.

24. Parrado M, Reyes |. Satisfaccion del cuidado de Enfermeria en usuarios
hospitalizados en instituciones de salud, Villavicencio, Colombia: Pilotaje.

UNILLANOS. 2021; 2(2).

25. Castiblanco R, Lancheros D, Trespalacio J, Bonilla L, Leal M, Moreno V.
Cuidados de enfermeria para prevenir las ulceras por presién durante la
estancia hospitalaria. FUCS Repertorio de Medicina y Cirugia. 2022;: p. 2-

8.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV 7 | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

26. Araujo Verde D. Calidad de atencion y nivel de satisfaccion de usuarios
externos en un establecimiento de salud. Ciencia Latina Revista

Multidisciplinar. 2022; 6(6): p. 2616-2629.

27. Murrieta M, Nogueira Y, Palacios J. Satisfaccion de los pacientes
hospitalizados de la atencién de enfermeria en los servicios del Hospital llI
Iquitos de Essalud - 2017. [Tesis de titulacidn]. Iquitos: Universidad Nacional

de la Amazonia Peruana, Facultad de Enfermeria; 2017.

28. Nieto D, Amaya J, Cadena J. Factores que influyen en la calidad y seguridad
de la atenciéon de enfermeria durante el enlace de turno. Revista de

enfermeria del Instituto Mexicano del Seguro Social. 2021; 29(1): p. 35-44.

29. Silva M, Lépez J, Moreno M, Gonzélez P, Interial M. Cuidado de enfermeria
perdido y factores contribuyentes en un hospital de Tabasco, México.

Horizonte sanitario. 2021; 20(2): p. 207-215.

30. Varillas A. Percepcién del paciente sobre la calidad del cuidado que brinda
el profesional de enfermeria en el programa. [Tesis de titulacion.

Universidad César Vallejo, Facultad de Ciencia Médicas; 2018.

31. Zurita D. Calidad del cuidado de enfermeria y su relacion con la. , [Tesis de

licenciatura, Universidad Norbert Wiener]; 2022.

32. Alvan G, Quiroz L. Calidad del cuidado de enfermeria y satisfaccién del
paciente en el servicio de emergencia del hospital apoyo Iquitos - 2020.

[Tesis de licenciatura, Universidad Cientifica del Perd]. ; 2021.

33.llla L. La adherencia al tratamiento antituberculoso y la relacién

comunicativa entre el personal de salud y la persona afectada por

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2/ | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

tuberculosis en el A.H. Bocanegra — Callao. [Tesis de titulacion]. Universidad
Nacional Mayor de San Marcos, Facultad de Letras y Ciencias Humanas;

2020.

34. Organizacion Mundial de la Salud. Tuberculosis. [Online].; 2023 [cited 2023
Agosto 1. Available from: https://www.who.int/es/news-room/fact-

sheets/detail/tuberculosis.

35. Carrién O, Cazorla P, Torres J, Yhuri N, De La Cruz F. Caracteristicas del
diagndstico y tratamiento de la tuberculosis pulmonar en pacientes con y sin
diabetes mellitus tipo 2. Revista Peruana de Medicina Experimental y Salud

Publica. 2015; 32(4): p. 680-686.

36. Bravo E. Factores de riesgo asociados al abandono del tratamiento en
pacientes con tuberculosis pulmonar en el hospital regional de Huacho,
2018. [Tesis de maestria]. Universidad Nacional José Faustino Sanchez

Carrion; 2021.

37. Chaves W, Buitrago J, Duefias A, Bejarano J. Acerca de la tuberculosis

extrapulmonar. Repertorio de Medicina y Cirugia. 2017; 26(2).

38. Martinez L, Vazquez S, Flores M, Notejane M, Zabala C, Giachetto G, et al.
Tuberculosis extrapulmonar en nifios bajo 15 afios de edad internados en el
Centro Hospitalario Pereira Rossell, Uruguay. revista chilena de infectologia.
2020; 37(5).

39. Chavez Y, Chup E. Factores de adherencia al tratamiento en adultos con
tuberculosis en el hospital de Vista Alegre Trujillo — La Libertad, 2022. [Tesis

de Licenciatura]. Universidad Roosevelt; 2023.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor



https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/tuberculosis
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/tuberculosis

ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

40. Simpe A, Huamanccari H. Factores de adherencia al tratamiento en
pacientes con tuberculosis sensible del Centro Materno Infantil Juan Pablo
Il Villa El Salvador 2020. [Tesis de Licencitura]. Universidad Coentifica del

Sur; 2022.

41. Jonis M, Guzman R. Depresion como factor asociado al abandono y a la
mala adherencia del tratamiento en pacientes TB sensibles del Centro
Materno Infantil Buenos Aires de Villa de Chorrillos en el periodo 2016-2020.

[Tesis de Titulacion]. Universidad Ricardo Palma; 2021.

42. Dominguez J. Factores asociados a la no adherencia al tratamiento de
tuberculosis, en pacientes que acuden al Centro de Salud “Brefa”. 2017.

[Tesis de maestria]. Universidad Nacional Federico Villarreal; 2021.

43. Cueva C. Factores asociados a la adherencia al tratamiento de tuberculosis
sensible en pacientes del Programa de Control de Tuberculosis del Hospital
de Huaycan, Lima, 2018. [Tesis de Titulacion]. Universidad Peruana Unidn;

20.

44. Pinargote R, Anastacio K. Adherencia al tratamiento farmacoldgico de la
tuberculosis en pacientes adultos. [Tesis de Licenciatura]. Universidad

Estatal del Sur de Manabi; 2019.

45. Trinidad G. Factores asociados a la adherencia al tratamiento de la
tuberculosis en adolescentes que asisten al puesto de salud Victor Radl
Haya De La Torre del Distrito de Independencia de Lima, 2019. [Tesis de

Titulacion]. Universidad Autbnoma de Ica; 2022.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

46. Sante M, Valdivia M. Factores que influyen en el abandono o éxito del
tratamiento de pacientes con tuberculosis. [Tesis de Licenciatural.

Universidad Norbert Wiener; 2020.

47. Agudelo V, Franco N, Leon |. Factores que influyen en la adherencia
terapeutica de los pacientes del programa de tuberculosis del Municipio de
La Dorada Caldas 2020 — 2021. [tesis de licenciatura]. Universidad Catdlica

de Manizales; 2022.

48. Ramos-Mejia J, Robles V, Suquinagua J, Teran C. Factores para la
adherencia terapéutica en personas con hipertension y diabetes. Facsalud.
2019; 2(3): p. 25-33.

49. Becerril M. Intervencion psicologica en personas con enfermedad renal

cronica en hemodialisis. Psicologia y Salud. 2021; 31(2): p. 287-293.

50. Guerrero R, Bermudez A, Gonzéles M, Herrera Z. Régimen corto de
tratamiento de tuberculosis farmacorresistente: hacia una menor pérdida del
seguimiento de pacientes. Boletin de Malariologia y Salud Ambiental. 2021;
61(2): p. 224-231.

51. Molina P, Mendoza S. Perfil biopsicosocial del paciente con tuberculosis y
factores asociados a la adherencia terapéutica. Revista chilena de

enfermedades respiratorias. 2020;(30): p. 100-108.

52. Pernia P. A propésito del articulo “Caracteristicas y frecuencia de
tuberculosis antes y durante la pandemia por COVID-19 en adultos
atendidos en un centro de atencion primaria, Lima-Peru, 2019-2020".

Horizonte médico. 2023; 23(3).

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

53. Mamani R. Estilos de vida de las personas afectadas por tuberculosis del
centro de Salud Villa San Luis, 2018. [Tesis de Titulacién]. Universidad

Maria Auxiliadora; 2022.

54. Yafez K, Rivas E, Campillay M. Etica del cuidado y cuidado de enfermeria.

Enfermeria: Cuidados Humanizados. 2021; 10(1): p. 3-17.

55. Castro C, Cama M, Fernandez.. Apoyo familiar y adherencia al tratamiento

en personas afectadas de tuberculosis. MediSur. 2020; 18(5): p. 869-878.

56. Huaroto F, Reyes N, Huaman K, Bonilla C, Curisinche M, Carmona G, et al.
Intervenciones farmacologicas para el tratamiento de la Enfermedad por

Coronavirus (COVID-19). Anales de la Facultad de Medicina. 2020; 81(1).

57. Giovanella L, Vega R, Tejerina H, Acosta N, Parada M, Rios G, et al. ¢Es la
atencién primaria de salud integral parte de la respuesta a la pandemia de
Covid-19 en Latinoamérica? Trabajo, educacion y salud. 2021; 19.

58. Hernandez R, Fernandez C, Baptista M. Metodologia de la investigacion.
sexta ed. Mexico: McCGRAW-HILL; 2014.

59. Naupas H, Mejia E, Novoa E, Villagémez A. Metodologia de la investigacion:
Cuantitativa - Cualitativa y Redaccion de la Tesis. Cuarta ed. Bogota:
Ediciones de la U; 2014.

60. Hernandez, R. & Mendoza, CP. Metodologia de la investigacion: McGRaw
Hill; 2018.

61. Arias J. Proyecto de tesis: guia para la elaboraciéon Arequipa: Jose Luis Arias

Gonzales; 2020.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁg% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV %njé INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

62. Pajuelo V. Percepcion del paciente con tuberculosis sobre la calidad de
atencién que brinda el profesional de enfermeria en la estrategia sanitaria
de prevencion y control de tuberculosis Hospital de Barranca-2013. [Tesis
de especialidad]. Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Facultad de

medicina humana; 2013.

63. Gordillo T. Adherencia al tratamiento y depresion en pacientes con
Tuberculosis de la Microred Pachacutec Ventanilla, 2018. [Tesis de

licenciatura]. Universidad César Vallejo; 2018.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu.pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV 3£ | INVESTIGACION
b0 e A w

ANEXOS

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http://repositorio.uancv.edu.pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor



ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV %ﬂj INVESTIGACION o6

ANEXO 1. MATRIZ DE SISTEMATIZACION DE BASE DE DATOS

CUIDADO DE ENFERMERIA

P1L|P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10 | P11 | P12 | P13 | P14 | P15 | P16 | P17 | P18 | P19 | P20 | P21 | P22 | P23 | P24 | P25 | P26 | P27 | P28

s1/3(3/3(3|/3|3|3|3|(3|3|3|3|3(3(3[3|3 |3 |[3|3|3|3|3|3|3|3|3]3

s2/3(3|3/343(3(1|3/;3,3;3|38}3,2}1,2}3,3]3|1]]3|3|]3|3]3|3]3 |1

s3|12|3|1|2|1}2}2y1(1,2 1,211,312 |3|]1|2|2|1|3|1]|]2]2]|1

s4/3/3|/3/3/3(3(3|3|/3,3}3|38}|2,2}23}3|3|]3|1}2,3]3 3|3 |3]3]|1

ss/3(3|3/3|3(3(2|3}1,2 3|32 ,2}2,3}3|3|]3|1]3 3|23 |]3|3]3]|2

s |3/3(213/3|3|2(3/3|3(3|3|3|3|3|383|3 (3 (3|13 |3 |3 |]3|3|3|3]|1

s7|12(3/3/3/3|3(2(243,1|3|3|3|1|3|3|2 33|22 3|33 (3|3 |3]|1

ss|3(2|2|2|1(2(2(22,2\|1|2|2|2|2|1|211}2 211112 2|1

s93/3(3(3|1(3|3(3(3|2 (3|3 |3|2,|1|2 2|2 |3|2 3,33 |3|]2|3]3]|2

swo(2(1(241/2412y2|12/127}1}2,}1}2,;1;112,21212|12|1|1|2]|1]1

siu|2(1(241/211\2|2|2,2 1,222,132 (2(11,2 31|12 |1]2]1
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Adherencia al tratamiento

P1|P2|[P3[P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10|P11|P12|P13|P14|P15|P16
S1 (4|1 44|44 4|4 |1 4 1 4 1 4 1 4
S2 (4|1 44|14, ,44|4|3| 4 4 4 1 4 2 4
S3 | 2|12 |2|3|2|2|2 |1 2 1 2 3 2 3 2
S4 4114 4414 (4,44 4 1 4 1 4 1 4
S5 (4|14 4|4 ,4|4|4|2) 4 3 4 2 4 3 4
S6 (4|1 44|44 4|44 1 1 4 1 4 1 4
S7 4|14 4|4 ,4|4|4|2) 4 1 4 3 4 3 4
S8 (4|14 4|34 4|42 3 2 4 3 4 3 4
SO (4|2 434,44 |4\|2) 4 3 4 3 4 1 4
S10(2 |12 2|2 2|2 |2 1| 2 1 2 1 2 2 2
S11(4 |1 4 4|4, 44|14 1) 3 1 4 1 4 4 4
S1214 |1 4 4|4, 44|41 3 1 4 1 4 4 4
S13|4 |1 (4 4|44 (4,41 4 1 1 4 1 3 4
S141 4 |12 4114|3344 2| 3 2 4 2 4 3 4
Si5(1(2|2|2|2|2|2|1|1|2 |12 |2|2]|3]|°2
S16/ 4 |1 |4 |14 |14 |3 |3|3|2]| 4 1 4 3 4 3 3
S17/4 |2 |4 |14 |14 |14|4|4|3]| 4 3 4 3 4 1 3
S18/ 4 |2 |4 |4 14|44 |4 |2 4 2 3 3 3 3 4
S19/1(2|2|2(1|3|2|2|1|2 |1 2|3 |1|1]1
S2014 |2 3|4 |4 ,3|4|4\|2) 4 3 4 3 4 1 4
S2113 |2 |44 |4, ,4|4|4|3 )| 4 3 4 2 3 1 4
S22/ 4|14 43,4442 3 2 4 3 3 3 4
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S2413 (1|43 444|414 |3 |3 |3 |4 /|3 ]| A4

S25|4 (1|44 ,4|4(4|3|1|4 |3 |4 1|4 ) 3|4

S26(3 (2|3 |44 |3(4|4|3|3 |2 |4 1|4/ 2] A4

S27/4 11|14 |4|14|14|14|4|2| 4|1 4|1 4|14

S28/3 (1|34 /4|3(4|4/2|3 |13 |3 |43 ]| 4

S29/4 11|14 |4|14|14|14|4|2| 4|1 |3 |1 4|14

S30{3|2|4/4,3|4(4|3/3/,3|1|4|1]3]|3]|3

S31,3|2|4|3|3|3|3|3|3|3 |3 4|2 |3]|1]|3

S32,411|4|3|3|3|3|3|1|3 |13 |3 3|24

S3313|11|3|3|3|3|3|3|2|3 |2 4|1, 3]|2]|4

S34,3|11|13|3|3|3|3|3|3|3 |13 |1, 3)|3]| 4

S3/3|11|3|3|3|3|3|3|2|3 |14 |33 |1] 4

S36/4 |12 |4 |4|4|14|4|4|2|4 |14 |3 |3]|2]|3

S37/4 11|14 |13|4|3|4|4|3|4 |3 |3 |3 |3]|1]|3

S38(4(12|3|3/4|4 (3|41, 3|2 |3 |1)]4]| 3|3

S39(3}/2(3|3(3(3|3|3(13 |14 3|4, 3 4

S40(4 (1|44 ,3|4(3|3|2|4 |1 |3 (1|4 1] 4

S41/3(2|3|3(4|4|3/4/1|3 |24 |1 3|23

S42(412(33(4/3|3|3}2|3 |1 3|2 4|13

S43/3|1|3 443|443 3 |1 3|13 |1]|3

S44/3}11(3|3(3|3|3|3(3|3 |14 ,2 |3 |1 4

S45(4 12|33 3|3(3|3|1,3 |14 |2 ]3| 2|3

S46(3 (1|33 /3|3(3|3|2,3 |14 |3]3]|2]|3
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ANEXO 2: MATRIZ DE CONSISTENCIA

93

Titulo: CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA Y ADHERENCIA AL TRATAMIENTO EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS
DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA, AREQUIPA - 2023

Problemas Objetivos Hipotesis Variables | Dimensiones | Metodologia |
Problema General Objetivo General Hipotesis General Disefio:  MNo
experimental
iDe  que manera se | Determinar la relacion | Existe relacion significativa
relaciona la Calidad del | entre la Calidad del| entre la Calidad del cuidado Método:
cuidado de enfermeria con | cuidado de enfermeriay | de  enfermeria y  la . Hipotético -
la adherencia al|la adherencia al | adherencia al tratamiento | Calidad de -'"!Emem”a' deductivo
tratamiento en pacientes | tratamiento en pacientes | en pacientes con | cuidad de | -Tecnica
con  tuberculosis  del | con tuberculosis del | tuberculosis del Hospital | €nfermeria | -Entorno Poblacion:
Hospital Honorio Delgado | Hospital Honorio | Honorio Delgado Espinoza, individuos
Espinoza, Areguipa - | Delgado Espinoza, | Arequipa — 2023 con
20237 Arequipa — 2023. tuberculosis
Hipotesis Especificos que asisten al
Problemas Especificos Objetivo Especificos Hospital
Existe relacion significativa Honorno
iCual es la relacion entre | Establecer la relacion | entre la dimension Delgado
la dimension interpersonal | entre la  dimension | interpersonal de la Calidad Espinoza de
de la Calidad del cuidado | interpersonal de la| del cuidado de enfermeria y -Control sobre | |5 Giydad de
de enfermeria y la| Calidad del cuidado de | la adherencia al fratamiento laingestade | arequipa.
adherencia al tratamiento | enfermeria y la| en pacientes con | Adherencia | Medicamentos
en pacientes con | adherencia al | tuberculosis del Hospital | g y alimentos Muestreo:
tuberculosis del Hospital | tratamiento en pacientes | Honorio Delgado Espinoza, | tratamiento | >c9UMIeNto | Censal
Honorio Delgado | con  tuberculosis  del | Arequipa — 2023 medico
Espinoza, Arequipa - | Hospital Honorio conductual Instrumentos:
20237 Delgado Espinoza, | Existe relacion significativa -Autoeficacia | _cyestionario
£ Cual es la relacion entre | Arequipa — 2023. entre la dimension técnica de calidad de
la dimensién técnica de la | Identificar la relacidn | de la Calidad del cuidado de cuidado de
Calidad del cuidado de|entre la dimension | enfermeria v la adherencia enfermeria
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enfermeria y la adherencia
al tratamiento en pacientes
con tuberculosis del
Hospital Honorio Delgado
Espinoza, Arequipa -
20237

i Cual es la relacion entre
la dimension entorno de la
Calidad del cuidado de
enfermeria y la adherencia
al tratamiento en pacientes
con tuberculosis del
Hospital Honorio Delgado
Espinoza, Arequipa -
20237

iCual es el grado de la
Adherencia al tratamiento
de los con tuberculosis del
Hospital Honorio Delgado
Espinoza, Arequipa -
20237

técnica de la Calidad del
cuidado de enfermeria y
la adherencia al
tratamiento en pacientes
con tuberculosis del
Hospital Honorio
Delgado Espinoza,
Arequipa — 2023.

Analizar la relacion entre
la dimensién entorno de
la Calidad del cuidado
de enfermeria y la
adherencia al
tratamiento en pacientes
con tuberculosis

Describir el grado de la

Adherencia al
tratamiento de los
pacientes con
tuberculosis del Hospital
Honorno Delgado

Espinoza, Arequipa -
2023

al tratamiento en pacientes
con tuberculosis del
Hospital Honorio Delgado
Espinoza, Arequipa — 2023

Existe relacion significativa
la dimension entorno de la
Calidad del cuidado de
enfermeria y la adherencia
al tratamiento en pacientes
con tuberculosis del
Hospital Honorio Delgado
Espinoza, Arequipa — 2023

El grado de adherencia al
tratamiento de los pacientes
con tuberculosis del
Hospital Honorio Delgado
Espinoza, Arequipa — 2023
es de un nivel regular.

-Cuestionario
de
Adherencia al
tratamiento
en usuarios.

94
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ANEXO 3. CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo identificada con

el N° de DNI autorizo mi consentimiento para formar

parie de la investigacion “LA Calidad del cuidado DE ENFERMERIA Y
Adherencia al tratamiento EN PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL
HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA, AREQUIPA - 2023 que sera
dirigido por la investigadora Evelin Vilca Vilca. Asimismo, declaro que fui
informada de los objetivos del estudio, de igual manera, realice todas las
preguntas para tener un mejor entendimiento de la investigacion, por ende, el
estudio no representa ningln riesgo para mi persona, ya que, mis datos no seran
divulgados ni usados de manera negativa, ante ello, dejo constancia que mi

participacién es voluntaria.

Firma
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ANEXO 4. INSTRUMENTO

CUESTIONARIO SOBRE EL CUIDADO DE ENFERMERIA

DIMENSION INTERPERSONAL

La enfermera lo saluda cordialmente y con respeto

cuando llega a la consulta

2 | Le satisface que la enfermera lo llame por su nombre

La enfermera establece una relacion de confianza

con usted.

Le agrada que la enfermera le preste atencidn

cuando conversa con usted

5 | La enfermera muestra interés por su estado de salud

La enfermera incentiva su participacion durante su

tratamiento

La enfermera le da consuelo cuando esta afligido
7 | porque su vida personal familiar se ve afectada a

causa de su enfermedad

Le molesta que la enfermera le responda de modo

8
descortés a sus preguntas
DIMENSION TECNICA
La enfermera le orienta con palabras sencillas sobre
9

su enfermedad
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10

Le incomoda que la enfermera utilice un lenguaje

poco comprensible sobre los cuidados a tener en el
hogar.

1"

Le agrada que la enfermera le informe sobre su salud

12

Le molesta que la enfermera no le oriente sobre los

procedimientos que se realicen en el senvicio.

13

La enfermera le orienta sobre los posibles efectos

adversos del fratamiento v como resolverlos

14

Le incomoda que la enfermera omita o no le exprese

los motivos de la visita a su domicilio.

13

La enfermera le informa acerca de la muesira de

esputo, control medico v quimioprofilaxis a su familia

16

La enfermera evalia mensualmente su peso.

17

La enfermera le proporciona los envases para su

muesira de esputo mensualmente

15

La enfermera permanece a =su lado y cobserva

mientras toma sus medicamentos.

19

Le safisface que la enfermera le informe scbre el

cambio de fase en su tratamiento.

20

La enfermera le da folletos sobre la tuberculosis

21

La enfermera expresa con palabras sencillas su

interés por el cumplimiento de su tratamiento

22

La enfermera le orienta sobre las consecusencias, en

caso de abandonar el fratamiento
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23

Le agrada que la enfermera le criente sobre los

beneficios del tratamiento

DIMEN3ION ENTORNO

24

Le agrada el lugar donde foma sus medicamentos

porque tiene ventilacion natural.

25

El lugar donde es atendido tiene iluminacion natural.

26

Le =zatisface el lugar donde recibe su tratamiento

porgue se encuentra impio

27

Es comodo el lugar donde es atendido por la

enfermera

28

El ambiente donde recibe su tratamiento le resulia

incomodao
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CUESTIONARIO SOBRE LA ADHERENCIA AL TRATAMIENTO

N* ITEMS Casi Casi
Siempre Nunca
siempre | nunca

Ingierc mis medicamentoz de
1 | manera puntual segdin indicacion

medica

Si no veo mejoria en mi estado de

salud dejo el tratamiento

S0 tengo que seguir una dieta

rigurosa, la cumplo

Estoy dispuestalo a dejar de hacer
algo que me agrade, como, por
ejemplo, fumar o ingerir bebidas
alccholicas, =i la  enfermera-
medico me lo indica para beneficio

de mi salud

Si la enfermera-medico me inspira

confianza, sigo el tratamiento

Me realizo los analisis clinicos
tales come; radiografia de torax y
BK en esputo en los periodos gue

el personal de salud me indica
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Asisto a miz consulias de manera

puntual

Sigo las recomendaciones del
medico-enfermera respecto a la
aparicion de cualguier molestia
que pueda afectar mi estado de

salud

Me he sentido discriminadofa en
mi familia, trabajo u otro lugar v

e=0 ha dificultado mi tratamiento

10

Como me lo indica el médico-
enfermera, me realizo mis analisis
clinicos periodicamente, aungue

no esté enfermo/a

11

Cuando los sintomas
desaparecen y me siento bien,
dejo el fratamiento, aunque no

este concluido

12

Cuande me  entregan los
resultados de mis analisis clinicos,
me convenze mas sobre lo que
tengo y contindo mi tratamiento

con mayor responsabilidad
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Cuando tengo mucho frabajo o
muchas cozas que hacer, prefiero
13
no asisfir al centro de salud para

tomar mis medicamenios

Mo importa que el tratamiento sea
14 | largo, ingiero mis medicamenios a

la hora indicada

Para que yo siga el fratamiento, es
15 | necesario que me recuerden ofros

[amigos v familiares)

Aungue el tratamiento me resulte
16

dificil, lo contindo
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ANEXO 5. VALIDACION DEL INSTRUMENTO

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

I.  DATOS GENERALES / »ﬁ
1.1 Apellidos y nombres dol exporto: !IB (RN, LD, .., ?' /»‘* ......
12 Grado académico: ...... 014 r{lf Salud 1 lic:

1.3 Cargoo ImmucIOn donde lubgn ol oxporto: ... (2 AR.CL.
14 Titulo do ta investigacion: ... bl . el couducit, AR, M[ﬁﬂm%d.ﬁd/ﬁ!fﬂﬂ.@..d tnioment
1.5 Autor del Instrumonto: . ﬁadl evt/tn Vika. Vilea

1.6 Maostrial Doctoradol Monclon:

1.7 Nombro dol Instrumento: Clddald obrt.d..quidsdid. s \M\#{mﬂ lid...

Muy
Deficiente | Regular | Bueno Excelente
INDICADORES CRITERIOS CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS 0-20% 21-40% | 41-60% ::mo 81-100%
Estd formulado con lenguaje apropiado.
1. CLARIDAD e A

2. OBJETIVIDAD Estd expresado en conductas observables. .

Adecuado al alcance de ciencia y tecnologia.

3. ACTUALIDAD

4 ORGANIZACION Existe una organizacion légica.

Comprende los aspectos de cantidad y
5. SUFICIENCIA calidad.

| del i
6. INTENCIONALIDAD Adecuado para valorar aspectos del estudio

Basados en aspectos Tedricos-Cientificos y del

7. CONSISTENCIA tema de estudio.
Entre los indices, indicadores, dimensiones
8. COHERENCIA vty .

==
9. METODOLOGIA La estrategia responde al propsito del

estudio.
Genera nuevas pautas en la investigacion y
10. CONVENIENCIA construccién de teorias.
SUB TOTAL
TOTAL

OBSERVACIONES: .....A/ Afe/ne
OPINION DE APLICABILIDAD: %WW/{//

Lugary fecha: S
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Il. DATOS GENERALES

21 Apellidos y nombres dol exp gim’w '/ fq Aﬂ/ /5:4«
22 Grado académico: ’0‘1.04 I Sy - T

2.3 Cargo e institucién dondo Ilbon ol oxporlo (Arce,

24 Titulodo la |mmtlgacl6n 1/““[ L-b M‘éym'w\/é, J dlégmw ‘,e{mému/ff/
2.5 Autor del Instrumento: Ru 1 fm{/m m l/ v
2.6 Maostrial Doctorado/ Monclbn

27 Nombro del Instrumento: ,(eATING £ poboia.don. cudhatoncv. ol..Loalemenls

Muy
Deficlente | Regular | Bueno Excell
INDICADORES CRITERIOS CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS Bueno celente
0-20% 2 8
1-40% | 41-60% 61-80% 81-100%
11.CLARIDAD Est4 formulado con lenguaje apropiado. X
12. OBJETIVIDAD Estd expresado en conductas observables. _>(
Adecuado al alcance de ciencia y tecnologia.
13.ACTUALIDAD UL e ciencia y tecnologia X
14.ORGANIZACION Existe una organizacion légica. %
Comprende los aspectos de cantidad y
15. SUFICIENCIA calidad. X
ado para valorar aspectos del io.
16, INTENCIONALIDAD | A06€200 Por3 valoreraspectos delestucio ~
Basados en aspectos Tedricos-Cientificos y del
17.CONSISTENCIA tema de estudio. X
Entre los indices, indicadores, dimensiones y
18. COHERENCIA variables. y
La estrategia responde al propésito del
19. METODOLOGIA estidio; >(
Genera nuevas pautas en la investigacion y
20. CONVENIENCIA construccion de teorias. >(
SUB TOTAL y Y5
TOTAL 49

44

OBSERVACIONES: ... 14112
OPINION DE API.ICABILIDA[;‘?Q re s Kc :

Ll; Enfiqu Berunnh" C‘ Lo
ra‘dé'&xperto

DNI: _,!(‘/{_‘fé//[z '
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

|.  DATOS GENERALES :

1.1 Apellidos y nombres del experto: T HAN.SR a8 Ma N MERY. CONCE Oeion

1.2 Grado académico: . DOC YO, RN CAEN G105 07 1. 200U D

1.3 Cargo e institucién donde labora ol experto: .n-.as.!..#.S.?:?.k.nro.s-...gs».x....".1.9.?.:?.:'.1‘.{?.\mC oy€ENEch

1.4 Titulo do la Investigacion: . LAV AD. REL SMIRATR.. DE. ENEEANE R, X ADMERENCIA Ay, TAATARIENTO

1.5 Autor del instr t

DAL ENEWN. L VILCA . VLGN

1.6 Maostrial Doctoradol Mencién: . £ STATWIAGA QM. TENQIANA BN TE.C. 240, 550 Sawu o Punlioa

1.7 Nombre del instrumento:

CUESTIINAR Q... SOBRE EL. cVipApO DE  gEnFERNERIA

Muy
INDICADORES CRITERIOS CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS Df._ﬂf:,"‘" ::%" :l“_;g Bueno ‘;l“l';‘;:
61-80% %
1. CLARIDAD Estd for con lenguaje aprop X
2. OBJETIVIDAD Estd expresado en conductas observables. X
ienci logia.
3. ACTUALIDAD Adecuado al alcance de ciencia y tecnologia X
4. ORGANIZACION Existe una organizacion légica. X
I ctos di tidad
5. SUFICIENCIA cc:]:::;e.nde os aspectos de cantidad y )(
| 3
6. INTENCIONALIDAD Adecuado para valorar aspectos del estudio. ¥
Basados en aspectos Tedricos-Cientificos y del
7. CONSISTENCIA tema de estudio. *
Entre los indices, indicadores, dimensii
8. COHERENCIA v:r;:bles. ndices, indicadores, dimensiones y '7(
9. METODOLOGIA LaAes:rategla responde al propdsito del X
Genera nuevas pautas en la investigacién y
10. CONVENIENCIA construccién de teorias. X
SUB TOTAL y 43
TOTAL q c’
OBSERVACIONES: ... NN G502 ?3 /
OPINION DE APLICABILIDAD: .....m Y. Q RAR\E

Lugary fecha: MRZANILA. AT 202 Y
REASRT T SR

...\\sm.‘.xk'\. YR
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Il DATOS GENERALES 7

21 Apellidos y nombres del experto: . S HAN C o Lls Mamn iy Me ey Comce peio

22 Grado académico: ... DR.ETRZ A0, SLENGI DS DS M. SA M. D,

2.3 Cargo o institucién dondo labora ol oxporto: SeaR S AANEE. G M. OSUBL M Covenach ¢

24 Titulo do la Investigacién: . LAKIRAR... Gk, () AR... OF. ERFERHERA.. L ARHERENCIA AL TRATAMIENTO

2.5 Autordel | t AR EMEMN W VELAGALMILCA

26 Sarg0 Publiea

27

Deficiente Regular | Bueno Muy Excelente

0-20% 21-40% | 41-60% 61-80% 81-100%

INDICADORES CRITERIOS CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS

=
11.CLARIDAD i e

t les.
12. OBJETIVIDAD Estd expresado en conductas observables

13.ACTUALIDAD Adecuado al alcance de ciencia y tecnologia.

A X

14. ORGANIZACION Existe una organizacion légica.
[ de | de cantidad
15. SUFICIENCIA e .o

d | del estudio.
16. INTENCIONALIDAD Adecuado para valorar aspectos del estudio,

x
Basados en aspectos Tedricos-Cientificos y del
17.CONSISTENCIA i s X
Entre los indices, indicadores, dimensiones
18. COHERENCIA b ' % ”
i | sito del
19. METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito X
estudio.
Genera nuevas pautas en la investigacién y
20. CONVENIENCIA construccién de teorias. x
SUB TOTAL q g
TOTAL 4q

937,

OBSERVACIONES: ... L3 LIN.C. v QR
OPINION DE APLICABILIDAD: ... 25002 B V€

Lugary fecha: .AREQUACA,.. IS ¥.2004

REGION DE SALUD AREQUIPA
HOSPITAL 11l - GOYENECHE

{

E / 1
RFG:N® 057 CEP:N®12713
DNI: ZQ.2N.4.9.0]...
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FICHA DE W,

N, DATOS GENERALES

21  Apelidos y nombres del szperia; CARD BUSTAMANTE LOURDES
2.3 Geado scademics: MAGISTER EN ADMINISTRACTON MENCION EN; GERENCIA DE SERVICIOS
DE SALUT
23 Cargo e inslieién donds Isbars ol sxpens: HOSPITAL GOYENECHE ' [ £
T4 Tiesla g |a lvestigaoida: Cotalpdd o cupe el di pafetmatin aclheencey, of Tratiicule-
25 Auter dal lrsbramente Peaeh . Frpfie, Volea Volon ol
5 M ! Doctorndal Manci —
27 Marmbrn ot Inatrumems: . CUALENASE. gpbne fa_schewncie, ol TupGawenle
N CRATERIOS CURLITATIVOS/CUANTITATIVDS, | Ocfiemte | Megdlor | Buwno | 0 | Escalorte
CACRADORES 0-10% TLADE | ALET | o BL-100%
11 CLARIDAD Estd formulado con lerguaie aproplasic, -:}(.‘
12. OBJETIVIDAD Estd expresido en conductas ohsermbles, ,,Zbﬁ,
i1 | Adecusds al akeance de cienca yiecnologa, \._\ B
14, ORGANIZACIGN | BRSEwma arganiznian Gy, =
15, SUFICIENGIA A 8 EIESIOR Gh AT >
il
16, INTENCIONALIDAD Adecyado pary valorar aipectos dil ssbudio, __.:-\"";.
Basados an aspesics Tedelcos-Clantificzs y del i
17. CONSISTENCIA tema de eshadin, =
Entre los indices, imdicadores, dimensiones
18. COHERENGIA i, ! -
| 18 METODOL OGlA Lﬂ_.__.. - - #prép al .rlh'
GeniTa Parvas pastas en b iewestigacion ¥
20, CONVEMNIENCIA carabnasan a4 taoas, e
U TOTAL [ ¥5
TOTAL +
W7

OOSERVACIONES: HIFGHNS
OFINIGN DE APLICABILIDAD: FAVORABLE

Lugar i fecha: AREQUIPA 16 DE ABRIL DEL 2024

Firma do axuperta
Dl FA74063
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

L DOATOS GEMERALEE
1.1  Apaliidos y nombres del sxperio; CARD BUSTAMANTE LOLURDES
1,2  Geade seadimics; MAGISTER EN ADMINISTRACION MENCHIN EN; GERENCLA DE SERVICTOS

E SALUD
1.3  Cargo & Instibecion donds Inbora el experia; HU:fI'IPd.IH CHE | r
14 Tiewla de la e edidad A g fladds o en :mq_':.,--:". q:--"'J'il‘f-'hﬁf. el Feales v daler
15 Auber del Dech. Fuulie Voo 7.71'!‘.55\. -
16 Masstrin! 0 jol Mancian

CoeabEnd B T e peidnde de g T
17 Membe gl instrumento: 502 Sl r...{':_g“"'-”'l'

Py
Deficiente | RAegular | Bueng Ewcelente
INDICADORES CRITERIDS CUALITATIVOS/ CUANTITATIVOS pp— anank | avso | M0 | e oo
1 ; i
4, CLARIDAR it formulsfa con lerguajs apropi .

2 GBJETIVI Estd enprewado en comducias observables. ‘3'*-\,

Adeuada al akance de Cenca y temologia.

1, ACTUALIDAD

4, ORGANIZACION Exisii wea orgamizackin logica. }
Comprende ks aspectos de cantidad v

8. SUFICIENCIA califiadl, -~

B. INTENCION, AD Adecuado para valorar aspectos del extucho, e

Basados en aspectos Tedricos-Cle ntifics ¢ dal

T. COMZISTENCIA tama de echudia.

Enire | o5 irdl ces, Indl adores, dmensiones y g
8. COHEREMCIA wariables #
8. METODOLOGIA La estrabegla responde al propésita del ':q_
pitudio. P
Chisfof B i BaLLES R R insetigacian y
10 BOMVENETHCIA ronstruccion de teanial, }{
SAUE TOTAL 'l 35
TOTAL
- ra
95

OBSERVALIONES: NINGUNA
TPINKIN DE APLICABILIDAD: FAVORABLE

Lugar y fecha: AREQUIRPA 16 DE ABRIL DL 2024

Firma de experto
[DNI: 29374063
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ANEXO 6. AUTORIZACION DONDE SE REALIZO LA INVESTIGACION

——
N5z =

0,
Mh‘.t:.hm . L L e

S

“ARO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOUIDADAN DF NUESTRA INDEPENDENCIA ¥ OF LA
CONMEMORACON DE LAS BATALLAS NEROICAS DE JUMNIN ¥ AYACLCHO®

Aregeipa, 20 de febrero de' 2024

Sehcrita

EVEUN VICA VILCA

Futudante de Erdermera UANCY,

DNE 72239826

ERESENTE -
ASUNTO | Awtorizacidn Froyecto de Investigacon
REFERENCIA: Ofiho N 03B 2004.GRA/GRS/GROERRHH . INY

Oficio N* 152-2024-GRAJORS/IR-H D000t

Es grano drigirme 2 wsted para saludarie cordalmente y hacer de su conodimiend que vista wu tolatud
Que cunila con la aprcbecidn dela Serencia Regional do Sakud, la cpinids faveratie del Oepartamenss
de Undermenis v del Comitd do ftkca en Investipacién del Mospital Reglonad Nomorks Deigado, esta
Déreccidn be autoriza  se aplique of Instramesto del Proyeco de Investigacidn, como  se ndca 2
Continacidn:

w w "mi'ﬂ\nn“ A Taminavcar | ewniasesd | laoaie
AWy DOCAEn 10 PROTLCTO ELE) B APSLACD™
D oIt
e M
L LT
amwr | wanaer VIR WA | asetatvon | wcrwouce TUPAST AN sy [
A " > B LW R
s

LBt o LAY
(=]
LFLEIARTS R
W et
AMoaes
2o1°

Asmamo deberdn cumplr con s medidas de Mosegeridad establecidas en el Hosgital

Ademas ol sérmino de su proyecte deben entreger 3 exte Moapital - Oficing de Capactasdn, Docench ¢
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Nota. Paciente a quien se le aplicaron los cuestionarios
sobre calidad de cuidado y adherencia al tratamiento.
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Nota. Paciente a quien se le aplicaron los cuestionarios sobre
calidad de cuidado y adherencia al tratamiento.
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Nota. Paciente a quien se le aplicaron los cuestionarios sobre
calidad de cuidado y adherencia al tratamiento.
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ANEXO 1 ,
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORA(;I()N DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital Fecha de entrega: 28 103 /25

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos:_ EVELIN VILCA VILCA

Direccion: Huanca Anexo Murco It 64 — Huanca — Caylloma - Arequipa

DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°: 72238826 B
Teléfono: 963325484 email: evelinvilcal @gmail.com

Nombres y Apellidos:

Direccion:

DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°:
Teléfono: email:
Facultad y/o Escuela de Posgrado: CIENCIAS DE LA SALUD
Escuela Profesional o Mencion: ENFERMERIA

Titulo o Grado Académico a optar: LICENCIADA EN ENFERMERIA

Asesor: _Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA
Esta obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:

Trabajo de Investigacion [ ] Tesis[X] Trabajo de Suficiencia Profesional [ ] Trabajo Académico[ ]
Titulo: CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERIA Y ADHERENCIA AL TRATAMIENTO
PACIENTES CON TUBERCULOSIS DEL HOSPITAL HONORIO DELGADO ESPINOZA AREQUIPA
2023

Palabras claves, (3 a 5 términos): Cuidado de calidad, apego al tratamiento, enfermeria, tuberculosis.

(Esta obra se desarrollé en la UANCV 2?2

2

ndicar si su produccion intelectual ha empleado recursos tales como, instalaciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCV, financiamiento, entré otros
relacionados.

2Si su produccion intelectual se desarrollé en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el
depdsito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:

_71 Bachiller

3. Licencias:

X | Titulo ’v2da Especialidad }Maestria  Doctorado

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depdésito de mi tesis en el Repositorio
Digital de la UANCYV.
Con la autorizacion de depdsito de mi produccion Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Caceres Velasquez” una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al pablico, transformar (inicamente mediante su traduccion a otros idiomas) y
poner a disposicion del publico mi produccion intelectual (incluido el resumen), en formato
fisico o digital, en cualquier medio, conocido o por conocerse, a través de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, tales como el Repositorio Digital de
tesis UANCYV, coleccion de produccion intelectual, entre otros, en el Perti y en el extranjero
por el tiempo y veces que considere necesarias, y libres de remuneraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez” podra
reproducir mi produccion intelectual en cualquier tipo de soporte y en mas de un ejemplar,
sin modificar su contenido, solo con propdsitos de seguridad, respaldo y preservacion.
Declaro que la produccion intelectual es una creacion de mi autoria y exclusiva titularidad,
coautorfa con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licencia y, asimismo, garantizo que dicha produccion intelectual no infringe derechos de
autor de terceras personas.
La Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez™ consignara el nombre del y/o los
autor(es) de la produccion intelectual, y no le hara ninguna modificaciéon mas que la
permitida en la licencia.

Autorizo su publicacién (marque con una X)

X

Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

Si, autorizo que se deposite a partir de la fecha (d/m/a):

No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sobre su produccion intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la vez, permite que otras personas
puedan reproducirla, comunicarla al puiblico y distribuir ejemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes:
¢ Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucion y comunicacion publica de la
produccion intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccion, y comunicacion publica de la produccion
intelectual, pero sin fines comerciales.

X Si autorizo

No autorizo
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Jurisdiccion de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcion “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opcidon “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcion “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opciéon adaptada
a la jurisdiccion del Peru goza de una mayor eficacia ante los tribunales peruanos.

X

Internacional

Nacional

Linea de investigacion: SALUD PUBLICA - P07

i

28 DE MARZD DEL 9025

/ I

Firma de Autor

huella digital Fecha
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