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RESUMEN

Introduccion: La calidad de atencion de Enfermeria no se puede resumir en aspectos
técnicos mecanizados, pues implica cuidado humano, que sustenta la necesidad evaluarla
desde la percepcion del sujeto.

Objetivo: Validar un instrumento para medir la calidad percibida de los servicios de
Enfermeria en el contexto hospitalario.

Métodos: Se realiz6 un estudio instrumental, en los servicios de hospitalizacion del Hospital
Clinico Quirurgico “Hermanos Ameijeiras”, La Habana, Cuba, en el periodo de enero a julio
de 2021. Participaron nueve expertos, 15 jueces, 30 pacientes y 10 profesionales de la
Enfermeria del &rea de hospitalizacion. Se emplearon la revisién documental, el grupo focal,
el método Delphi y la prueba piloto. Como métodos estadisticos se emplearon los
coeficientes de V de Aiken y Alfa de Cronbach.

Resultados: El instrumento quedd conformado por tres dimensiones: Componente Técnico
(24 indicadores); Componente Interpersonal (17 indicadores); Confort (7 indicadores). El
consenso entre los expertos, determinado por el Coeficiente de Concordancia, result6 igual

al 100 %. El indice de coeficiente de V de Aiken, estuvo en todos los items por encima de
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0,9y global de 0,97. El coeficiente de alfa de Cronbach alcanzé resultados superiores a 0,9
en cada itemy 0,96 global.

Conclusiones: El estudio permiti6 validar un instrumento para medir la calidad percibida
de los servicios de Enfermeria en el contexto hospitalario. El instrumento alcanz6 una buena
validez de contenido, alta fiabilidad y consistencia.

Palabras clave: calidad de la atencién de salud; percepcion del cuidado; atencion de

enfermeria; atencidn de paciente; hospitales; estudio de validacion; instrumento de cuidado.

ABSTRACT

Introduction: The quality of nursing care cannot be summarized based on mechanized
technical aspects, since it implies human care, which is supported by the need to assess it
focusing on the subject's perception.

Objective: To validate an instrument to measure the perceived quality of nursing services
in the hospital context.

Methods: An instrumental study was carried out in the hospitalization services of Hospital
Clinico Quirargico Hermanos Ameijeiras, in Havana, Cuba, in the period from January to
July 2021, with the participation of 9 experts, 15 judges, 30 patients and 10 nursing
professionals from the hospitalization area. Documentary review, focus group, the Delphi
method and the pilot test were used. Aiken's V and Cronbach's alpha coefficients were used
as statistical methods.

Results: The instrument consisted of three dimensions: technical component (24 indicators,
interpersonal component (17 indicators), and comfort (7 indicators). The consensus among
the experts, determined by the concordance coefficient, was equal to 100%. The Aiken’s V
coefficient index was above 0.9 for all items, while the global one was 0.97. Cronbach's
alpha coefficient reached results above 0.9 in each item, while the global one was 0.96.
Conclusions: The study allowed to validate an instrument for measuring the perceived
quality of nursing services in the hospital context. The instrument achieved good content
validity, high reliability and consistency.

Keywords: healthcare quality; perception about care; nursing care; patient care; hospitals;

validation study; care-assessing instrument.
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Introduccion

La calidad en la atencion de Enfermeria es un concepto complejo, que incluye el de la
asistencia, el cual debe concordar con los avances de la ciencia a fin de implementar
cuidados que satisfagan las necesidades de los pacientes y asegure su continuidad.®

En correspondencia con lo anterior, Palomino y otros® abordaron que la calidad de atencion
de Enfermeria no se puede resumir a meros aspectos técnicos mecanizados, sino que implica
cuidado humano e interés hacia el dolor y sufrimiento del otro, esta empatia es el motor de
la practica de la enfermera, que se acerca a la integracion de valores y de conocimientos
cientificos.

Este abordaje esclarece que, ademas del control objetivo de la calidad técnica (encargada
del cumplimiento de las regulaciones, la adhesion a normas sanitarias, los avances
cientificos, tecnolégicos y la capacidad de los profesionales), interpersonal y de confort o
amenidades, propuestas por Donabedian,®¥ es necesario evaluar la calidad desde la
percepcion del sujeto, lo que permitird comprender como ocurren los procesos y las
condiciones donde ocurren. Aspecto reforzado por Donabedian,® quien reflejo que la
percepcion que el paciente posea acerca del cuidado es uno de los pardmetros para medir la
calidad brindada.

En ese sentido, para su evaluacion es necesario contar un instrumento confiable, valido y de
facil aplicacién. No obstante, se reconoce que es un proceso complejo, ya que en la
percepcion influyen los aspectos sociales y culturales del contexto, asi como condiciones
personales o establecidas por la propia enfermedad, sus creencias, valores éticos, estéticos,
conocimientos, nivel cultural, metas, experiencias vividas, asi como ideas particulares de la
persona y sus expectativas, por lo que se puede plantear que la percepcion es un acto que

varian segun la persona.
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La encuesta SERVQUAL,® mide con objetividad la calidad de atencién de salud segun el
nivel de satisfaccion de los usuarios e identifica brechas entre la percepcion y la expectativa.
El cuestionario SERVQHOS,") determina la calidad percibida en el sector hospitalario.
Dentro de los instrumentos creados y empleados por Enfermeria, se encontrd el
SERVQHOS-E,® version creada del cuestionario SERVQHOS, para evaluar la calidad
percibida de la atencién de Enfermeria por parte del usuario.

Otros instrumentos identificados en la revision realizada, fueron: The Newcastle Satisfaction
with Nursing Scales,® que permite conocer los puntos de vista de los usuarios y podria
ayudar al desarrollo y la progresion de los cuidados de Enfermeria. Validado en Espafia para
su aplicacion en ese contexto.!9 The Caring Efficacy Scale y el Nyberg's Caring
Assessment, para evaluar la percepcion del cuidado otorgado al paciente.®V) EI Cuidado de
Comportamiento Profesional, que evalGa la percepcion del cuidado recibido hacia el
paciente.?

En la indagacion, se encontraron tres instrumentos centrados en la evaluacion del cuidado
humanizado, The Caring Behaviors Assessment (CBA),*® Percepcion de Comportamientos
de Cuidado Humanizado de Enfermeria¥ y Evaluacion de los comportamientos de cuidado
otorgado por enfermeria, version del CBA realizada en México.®®

En el contexto cubano, solo se identifico un articulo referente al tema, donde aplicaron el
cuestionario SERVQUAL después de su validacion.t®

Como se puede apreciar, la mayoria de los instrumentos para evaluar la percepcion del
cuidado de enfermeria responden a traducciones, adaptacion cultural y validacion de las
creadas en otros contextos, con sistemas de salud y enfoques teodricos diferentes.

Las escalas existentes adolecen de todas las dimensiones del cuidado, pues hacen mayor
énfasis en la relacion interpersonal, comunicacion, disposicion y el humanismo.

Por el estado actual de la tematica, se hace necesario disponer de un instrumento que se
emplee para medir la calidad percibida de los servicios de Enfermeria, que aborde, de
manera holistica, todas las dimensiones propuestas por Donabedian y que permita explorar
las perspectivas del usuario y del prestador del cuidado. A la vez, que sea confiable y
sencillo para su aplicacion e interpretacion.

El objetivo del estudio fue validar un instrumento para medir la calidad percibida de los

servicios de Enfermeria en el contexto hospitalario.
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Métodos

Se realiz6 un estudio instrumental, en los servicios de hospitalizacion del Hospital Clinico
Quirdrgico “Hermanos Ameijeiras, La Habana, en el periodo comprendido de enero a julio
de 2021.

La metodologia disefiada siguid la logica de los pasos propuestos para la validar un
instrumento.*” Fue necesario reclutar a expertos, jueces, pacientes y personal de
Enfermeria. Se emplearon métodos empiricos y estadisticos que se describen en cada paso.
Se realizd una revision bibliografica sistematica,*® para desarrollar un anélisis critico
reflexivo del contenido de documentos relacionado con el tema tratado.

Para explorar el concepto, se seleccionaron expertos para conformar un grupo focal, a partir
del universo de profesionales de Enfermeria que tuvieran experiencias en el trabajo como
gestores de los servicios de Enfermeria del Hospital. Mediante el muestreo intencional
basado en criterios,*® el grupo qued6 conformado por nueve integrantes, el investigador,
ocho jefas de sala, con mas de 25 afios de desempefio, master en Ciencias de la Enfermeria
y con el diplomado de Gestion y Liderazgo en Enfermeria.

Para el desarrollo de las sesiones del grupo focal, se elaboré una guia que partié de la
pregunta: ¢ Qué aspectos permiten evaluar desde la percepcion la calidad de los servicios de
Enfermeria en el hospital?, con la premisa de identificar aspectos que posibilitaran cubrir el
concepto de manera holistica, a partir de las tres dimensiones de la calidad propuestas por
Donavedian (técnica; interpersonal y confort).®# Ademas, debian ser aplicables a todos los
servicios hospitalarios, sin importar el nivel de complejidad.

Se realizaron dos sesiones de trabajo, con una duracion aproximada de dos horas cada una,
se realizaron en un lugar confortable, silencioso y que garantiz6 la privacidad. Las sesiones
fueron moderadas por el investigador, quien permitio libertad de participacion y discusion
activa. Los criterios vertidos por los participantes fueron grabados.

A partir del andlisis del registro fonogréfico realizado a las dos sesiones de trabajo con los
expertos, se comenzd a enlistar en una hoja de trabajo las palabras clave que se identificaron
en el discurso, sin asignar ningun tipo de orden, en la medida en que aparecieron y sin

modificacion, segun fueron pronunciadas.
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Una vez conformado el listado de palabras clave, se procedio a resumir el nimero de temas,
pues muchos de ellos estaban repetidos y otros se agruparon en conceptos Unicos de acuerdo
a la experiencia del investigador.

Para formular los items se confecciono la primera version del instrumento. A partir de las
dimensiones e indicadores seleccionados, se determind la direccion de la accion o conducta
y su contexto de administracion.

Para determinar los niveles de medicion de las actitudes, se emple6 la escala tipo Likert en
tres categorias. Siempre: cuando la accion es realizada siempre por el personal de
Enfermeria. A veces: cuando la accion es realizada algunas veces por el personal de
Enfermeria. Nunca: cuando la accién no es realizada por el personal de Enfermeria.

A cada categoria se les asignd un valor numérico. Para analizar de manera cuantitativa los
datos (aplicar analisis estadistico). Siempre: tres puntos; A veces: dos puntos; Nunca: un
punto.

Para evaluar la validez de contenido del instrumento, se seleccionaron jueces, a través del
muestreo intencional basado en criterios.*® Para ello, se convoco a 22 profesionales de la
salud. Al dar su aceptacion, se convirtieron en expertos potenciales, a los que se les aplicd
el indice de Coeficiente de Competencia.

El grupo de jueces quedd conformado por 15 profesionales, caracterizado por: 11
profesionales de Enfermeria, dos médicos y dos psicologos. Todos con mas 25 afios de
experiencia laboral, mas de 15 afios vinculados a la calidad, categoria docente principal de
auxiliar o titular, formacion de maestrias y mas de dos publicaciones relacionadas con la
calidad. De ellos, cuatro tenian estudios relacionados con la validacion de instrumentos de
medicion y ocho tenian categoria cientifica de doctor en ciencia.

Para la validacion del instrumento, se empled el método Delphi.?® Para determinar la
existencia de consenso entre los expertos, se empled el Coeficiente de Concordancia
(CfC).Y Se determiné la existencia de consenso, si el CfC alcanzara valores iguales o
mayores al 85 %.

En este sentido, el instrumento preliminar fue entregado al grupo de expertos, donde se
evaluo en cada item, el cumplimiento de los cinco principios basicos de Moriyama,? los

cuales realizaron su andlisis y ajustes pertinentes.
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Para iniciar la fase cuantitativa de la validacion de instrumentos y correspondiente a la
evaluacion de sus propiedades métricas, se realizé la prueba piloto, con el objetivo de volver
a evaluar la claridad de redaccion de los items.

Para su aplicacion, se seleccionaron pacientes y personal de Enfermeria. Los pacientes
fueron seleccionados a través del método por conveniencia (pacientes que se encontraban
hospitalizados al momento de aplicar el instrumento).® Se establecié como requisito, un
adecuado estado de salud fisica y mental que le permitiera leer e interpretar el instrumento.
El grupo de pacientes qued6 conformado por 30 personas, de ellos, el 66,66 % fueron
mujeres, con una edad media de 38 afios y 4,7 de dias estadia.

El personal de Enfermeria fue seleccionado a través del método por conveniencia (que se
encontraban en el servicio en el momento que se aplicé el instrumento).?® Se establecié
como requisito que tuvieran mas de un afio de graduado. EIl grupo de enfermeros quedd
conformado por 10 profesionales, de ellos, el 60 % eran licenciados y el 80 % tenia més de
25 afos de graduado.

El instrumento fue aplicado por el autor a los 30 pacientes y 10 profesionales de Enfermeria.
Después de brindar su consentimiento, se les proporcion6 un modelo que contenia los 48
items, se les solicito calificarlo como: “se comprende” o “no se comprende” y la posibilidad
de registrar observaciones.

Para su aplicacion, se seleccionaron los espacios dentro de los servicios que fueran
confortables, silenciosos y garantizaran la privacidad. El tiempo promedio utilizado en la
autoadministracion del instrumento fue de 10 minutos.

Para validar el contenido de cada item de las dimensiones y de manera general, se empleo
el coeficiente de V de Aiken.?® Se asumi6 valores de 0 a 1, donde el valor 1, seria la maxima
magnitud posible, que indica un perfecto acuerdo entre los expertos y una mayor validez de
contenido.

Para el analisis de la consistencia interna el coeficiente Alfa de Cronbach.®) Se asumieron
como aceptable los valores > 0,8.

Una vez realizada la evaluacion de sus propiedades métricas, de contenido y de consistencia
interna, el investigador organizé los indicadores de manera logica dentro de las tres

dimensiones. Lo que permiti6 conformar el instrumento final y sus puntuaciones
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determinadas para su evaluacién, que fueron enviadas a los jueces para su valoracion y
aprobacion final.

La informacidn acopiada de cada instrumento se vacié en la base de datos en formato Excel
de la Microsoft Office version XP, que fue exportada al sistema IBM SPSS version 20.0. Se
emplearon medidas de resumen de estadistica descriptiva para variables cualitativas
mediante frecuencias absolutas y porcentajes.

Se obtuvo la aprobacion del Departamento de Enfermeria y del Consejo Cientifico del
centro donde se desarrollé la investigacion. Se le solicitd el consentimiento y colaboracion
voluntaria a cada participante. Se garantizd el anonimato y la confidencialidad de la

informacion.

Resultados

En la indagacion, se encontraron 88 articulos, posterior al analisis, fueron seleccionados 12,
por su pertinencia con el estudio. De ellos, 11 correspondieron a autores internacionales. En
el contexto cubano se identifico un articulo.

La exploracion al concepto permiti6 listar 90 palabras clave que emanaron de los expertos.
De ellas, 42 quedaron organizadas en la Dimension Técnica; 33 en la Dimension
Interpersonal y 20 en la Dimension Confort.

Como resultado del andlisis, reduccién y agrupacion realizada por el investigador a las
palabras clave, quedaron 40 indicadores, conformado de la siguiente manera: en la
Dimension Teécnica, quedaron 20 indicadores; en la Dimension Interpersonal, 14
indicadores y en la Dimension Confort, seis indicadores.

A partir de las dimensiones e indicadores seleccionados, se adaptaron a escala de actitud;
para ello, cada indicador se reflejé para que evaluara la accion o la conducta en direccion
positiva y se configuro para que fuera autoadministrado.

A través del meétodo Delphi, los jueces, seleccionados por su alto coeficiente de
competencia, realizaron la validez de contenido. En la primera ronda, se presentaron nuevos
indicadores y modificaciones. En la dimensién Componente Técnico, se solicité por cinco
jueces (33,33 %) incorporar: solicita con anterioridad al paciente el consentimiento

necesario para brindar cuidados, realizar procedimientos y aplicar tratamientos especificos.
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Siete de los jueces (45,50 %) reflejaron la necesidad de incorporar: involucra al paciente y
su familia en sus cuidados de salud. Por otra parte, cinco jueces (33,33 %) valoraron como
poco adecuado el indicador relacionado con la dieta.

En relacion con el Componente Interpersonal, 15 jueces (100 %) sefialaron la necesidad de
incorporar elementos relacionados con aspectos éticos esenciales en la relacién, como es la
discrecion y confidencialidad con la informacion brindada por el paciente; el respeto a la
autonomia, la dignidad, los derechos y la toma de decisiones del paciente; asi como el
derecho del paciente a presentar diferencias de opinién acerca de la atencion recibida.

En la Dimensién Confort, diez jueces (75,50 %) reflejaron incorporar la preocupacién por
mantener un ambiente clinico seguro (organizado y libre de riesgos). De los jueces, siete
(45,50 %) valoraron como poco adecuado el indicador relacionado al ambiente clinico
agradable, refirieron que se debe esclarecer los elementos que lo conforman. El resto de los
indicadores obtuvieron la aprobacion del 100 %. Este resultado demand6 una nueva
indagacion.

En el segundo cuestionario, se incorporaron las sugerencias de los jueces y se realizaron las
modificaciones pertinentes a los dos indicadores evaluados de poco adecuados.

En la segunda ronda, se envio el nuevo cuestionario con los resultados de la primera ronda,
el cual obtuvo la aprobacion del 100 % de todos los indicadores. El consenso entre los
expertos, determinado por el CfC, resulto igual a 100 %.

La validez facial realizada al instrumento mediante la prueba piloto, reflejo que el 100 %
respondio que entendian los 48 items. La validacion del contenido de los items del
Componente Técnico y del Interpersonal alcanzé el valor de 0,97, Confort, 0,98, con un
coeficiente global de 0,97.

El resultado obtenido en la prueba piloto mostré un coeficiente de alfa de Cronbach superior
a 0,9 en cada itemy 0,96 global. El porcentaje de aprobacion del instrumento final y de la
puntuacion determinada para su evaluacion fue del 100 %.

El instrumento quedd conformado por tres dimensiones y 48 indicadores: Componente
Técnico (con 24 indicadores y puntuacion méxima de 72 puntos); Componente
Interpersonal (con 17 indicadores y puntuacion maxima de 51 puntos); Confort (con siete

indicadores y puntuacion méaxima de 21 puntos).
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Para determinar el nivel de la calidad percibida de manera total y a cada dimension, los
resultados deben exponerse de manera cualitativa; para ello, se suman los numeros
otorgados a cada uno de los items en cada dimension y se contrastan con las puntuaciones
tedricas determinadas.

Para determinar los niveles de la Dimension Componente Técnico, se establecieron las
siguientes puntuaciones: Favorable: > 57 puntos; Medianamente favorable: entre 41 y 56
puntos; Desfavorable: <40 puntos.

Para determinar los niveles de la Dimension Componente Interpersonal se establecieron las
siguientes puntuaciones: Favorable: > 41 puntos; Medianamente favorable: entre 29 y 40
puntos; Desfavorable: < 28 puntos.

Para determinar los niveles de la Dimensién Confort, se establecieron las siguientes
puntuaciones: Favorable: > 17 puntos; Medianamente favorable: entre 13 y 16 puntos;
Desfavorable: < 12 puntos.

Para determinar la calidad percibida de manera total, se establecieron la siguiente escala y
puntuaciones: Nivel Alto: > 113 puntos; Nivel Medio: entre 81 y 112 puntos; Nivel Bajo: <

80 puntos.

Discusion

La indagacion realizada permitid identificar referentes para la construccion del instrumento.
Dentro de los més utilizados por Enfermeria, se encontré la encuesta SERVQUAL,® que
mide con objetividad la calidad de atencion de salud segun el nivel de satisfaccion de los
usuarios e identifica brechas entre la percepcién y la expectativa.

Otro cuestionario fue el SERVQHOS," desarrollado para determinar la calidad percibida
en el sector hospitalario. Agrupa variables relacionadas con la calidad objetiva que hace
referencia a infraestructura, confort, dotacion de equipos y asuntos relacionados con la
calidad subjetiva a propdsito del trato, comunicacién e informacién hacia el usuario por
parte del personal de salud. Este instrumento se construyé a partir de una adaptacion del
SERVQUAL.

En el area de la Enfermeria, varios son los instrumentos identificados, como el
SERVQHOS-E,® version creada del cuestionario SERVQHOS para evaluar la calidad
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percibida de la atencion de Enfermeria por parte del usuario. Autores que lo emplearon,
recomiendan complementarlo con otros instrumentos idoneos, a fin de acaparar toda la
informacion que debe tenerse para avalar la calidad en toda su dimension.?® Estos tres
cuestionarios abordados hasta aqui, estdn basados en la teoria de la discrepancia entre
expectativas y percepciones.

Es pertinente resaltar que casi la totalidad de los instrumentos identificados, ®910.11.12.13.14)
exploran la calidad desde la perspectiva Unica del paciente. Algunos de ellos evallan las
dimensiones relacionadas con el cuidado humanizado, %149 estudios que responden a
traducciones, adaptacion cultural y validacion de las creadas en otros contextos, con
sistemas de salud y enfoques tedricos diferentes.

En la indagacion realizada, se identificaron dos estudios que, desde el punto de vista
metodoldgico, evaluaron la percepcion del paciente hospitalizado mediante las tres
dimensiones propuestas por Donabedian,??® que se convirtieron en los principales
referentes por responder al interés y finalidad del presente estudio.

Sin embargo, estos instrumentos y los aspectos abordados en el resto de los cuestionarios
consultados no cubrieron de manera holistica todas las dimensiones operacionales, pues no
se evidencio consenso, aspecto que se convirtio en el punto de partida para la construccion
del instrumento.

La exploracién con expertos, para complementar la informacion recopilada mediante la
revision bibliogréfica, resultd esencial dentro del estudio. A partir de las palabras clave
emergidas del discurso, el investigador selecciond los indicadores de interés para la
elaboracion del instrumento, que permitié abarcar las parcelas de atencion de Enfermeria en
el contexto hospitalario.

El investigador desea destacar que la formulacion de los items se convirtié en un momento
fundamental en el disefio del instrumento y un reto para el autor, pues, aunque posee
conocimientos sobre calidad, el desarrollo de este tipo de estudios demando de indagaciones
adicionales y dedicacion.

Es pertinente resaltar que solo se emplearon tres categorias, para que pueda ser interpretado
de manera facil, pues los participantes potenciales (pacientes o familiares) pueden tener una

capacidad limitada de discriminacion. Ademas, permite ser utilizado con otros miembros
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del equipo de salud, aspecto que le brinda gran valor a la propuesta y que no se evidencid
en los instrumentos valorados.(7891011.12.13,14.15)

La validacion realizada mediante el método Delphi no solo permitié contrastar argumentos
y opiniones emitidas por expertos y evité tomar decisiones de manera unilateral por el
investigador, sino que se convirtio en un elemento esencial para la modelacion del
instrumento y fue decisivo para los resultados posteriores de consistencia interna. Criterios
similares fueron reflejados por Morales y otros.*®

El consenso entre los expertos en la segunda ronda determiné validada la propuesta de
modificacion realizadas a los indicadores, por lo que no fue necesario realizar otra ronda.
Los resultados obtenidos en la prueba piloto permitieron identificar su fiabilidad, la
adecuada comprension de los items, su interés para los participantes, que se pudo resolver
en un tiempo razonable. Esto permitié al autor identificar que los items formulados
respondieron a los objetivos para los que fueron disefiados. Resultados no coincidentes
fueron reportados por Gonzales,*? pues en la validez facial fue necesario realizar cambios
de redaccién a varios items.

Lo alcanzado en el coeficiente de V de Aiken en cada item y global, manifiesta la excelente
validez del contenido. Por su parte, lo obtenido en el coeficiente de alfa de Cronbach
permitio establecer la alta consistencia interna del instrumento. Resultados similares fueron
obtenidos en la validacion de otros instrumentos consultados. (©7:8:12.13.14.15.16)

El instrumento final y la puntuacion determinada para su evaluacion, después de su analisis,
fueron aprobados por la totalidad de los jueces.

Es pertinente resaltar que el periodo de pandemia en el que se realizo el estudio limito la
posibilidad de la validez hacia afuera, a través de la comparacion con los resultados
obtenidos con otro instrumento aplicado a la misma poblacion; no obstante, la validacion
realizada fue efectiva y, en el futuro, se pueden realizar otros estudios similares con este
propasito.

En conclusién, el estudio permiti6 validar el instrumento para medir la calidad percibida de
los servicios de Enfermeria en el contexto hospitalario. El instrumento alcanzé una buena

validez de contenido, alta fiabilidad y consistencia.

@) e |
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El empleo de esta escala de actitud permitira al usuario y al prestador del cuidado, a partir
de su percepcion, identificar de manera holistica, brechas en la asistencia de Enfermeria y,

por consiguiente, areas de mejoras.
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