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NIVEL DE SATISFACCION DE LOS USUARIOS SOBRE LA CALIDAD DE
ATENCION EN EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE LAS MERCEDES
CHICLAYO, 2022

RESUMEN

La investigacion tuvo como objetivo general, determinar la influencia del nivel de satisfaccion
de los usuarios sobre la calidad de atencién en el Hospital Regional Docente Las Mercedes
Chiclayo, 2022. En su metodologia es de enfoque cuantitativo, de tipo correlacional, con
disefio no experimental y de corte transversal. Para el analisis de los resultados e
interpretacion se llegd a utilizar dos tipos de encuesta el “SERVQUAL” y el “SERVHOS”
modificado por Rodriguez O, para encuestar a 83 usuarios (pacientes y familiares) que se
encontraron en el servicio de cirugia tanto de varones como mujeres. Los resultados
mostraron que en la prueba Chi Cuadrado el sig. es de 0.029 siendo menor a 0.05 queriendo
decir que existe una influencia entre las variables satisfaccion y calidad. De forma general se
observo que hay un 81% total de nivel de satisfaccion y un 19% de insatisfaccion; mientras
en la parte de calidad de la atencién, de forma general hay un 15% de calidad baja, 27%
calidad media y 58% alta calidad. En conclusion, se lleg6 a precisar que la gran mayoria de
los encuestados se encontraron satisfechos, de la misma forma en calidad, también se
demostré que hay una buena calidad en la atencion, proyectando porcentajes elevados mayor
del 50%; sin embargo, a pesar de que en este periodo de estudio las respuestas fueron

favorables para el Hospital, aiin hay aspectos que pueden seguir mejorando.

Palabras clave: Satisfaccion; Calidad; Usuarios.



ABSTRACT

The investigation was as general objective, determine the influence of the level of user
satisfaction on the quality of care at the Las Mercedes Chiclayo Regional Teaching Hospital,
2022. In its methodology it is of a quantitative approach, of a correlational type, with a non-
experimental and cut-off design. transversal. For the analysis of the results and interpretation,
two types of survey were used, the "SERVQUAL" and the "SERVHOS" modified by Rodriguez
O, to survey 83 users (patients and relatives) who were in the surgery service of both males
as females. The results showed that in the Chi Square test the sig. is 0.029, being less than
0.05, meaning that there is an influence between the variables satisfaction and quality. In
general, it was observed that there is an 81% total level of satisfaction and 19% dissatisfaction;
while in the part of quality of care, in general there are 15% low quality, 27% medium quality
and 58% high quality. In conclusion, it was specified that the vast majority of respondents were
satisfied, in the same way in quality, it was also shown that there is a good quality in care,
projecting high percentages greater than 50%; however, despite the fact that in this study
period the responses were favorable for the Hospital, there are still aspects that can continue

to improve.

Keywords: Satisfaction; Quality; Users.



l. INTRODUCCION

La realidad problematica en los servicios de salud, es que muchos establecimientos
al momento de generar una respuesta publica con respecto a la atencion, se habla de la
satisfaccién, esta se adjudica como un estado Unico e irrepetible que se produce en cada
sujeto que socializa y siente de un modo u otro la comodidad o incomodidad de un espacio o
lugar que lo rodea y lo que ofrece. Sin embargo, al obtener una respuesta negativa, a la larga
se presencia que la mala o baja atencién que se brinda, esta frenando el avance de ser
mejores en el area asistencial, ya que presenta como consecuencias percepciones de
diagndsticos imprecisos, errores en la medicacion, mala comunicacioén, conflictos dentro de
un servicio, malas experiencias y recomendaciones, quejas y hasta malas actitudes, eh ahi

el problemat.

La evolucion de la salud ha estado histéricamente evidenciada por las opiniones de
los usuarios que son aquellas personas que reciben servicios de salud de los profesionales
ya sean médicos, enfermeras u otro, para un tratamiento, una intervencién o mejorar algun
problema de salud; estos usuarios seran tanto los pacientes como los familiares, al hablar de
ellos estaran identificados como una muestra de estudio, donde elegiran libremente de qué
manera responder, es decir si estan satisfechos o insatisfechos, ya que va a depender de ello
para orientar a los distintos servicios hacia un nuevo cambio y verificar si en verdad la
institucion es de buena calidad o no; puesto que estan relacionados y se describe como una
respuesta ante el servicio brindado, focalizado en las experiencias previas o a futuro que

tienen los clientes, incluso depende de la atencion y gestion?.

Asi mismo, durante los ultimos afios se ha previsto que por otro lado la calidad de
atencién siempre es uno de los temas que salen a flote y llegan a hacer parte del interés de
la salud publica y de los usuarios que lo enfocan de 2 formas como buena o mala calidad

segun lo que observan y sienten. Para tener una buena calidad se requiere de cierta manera



una inversion econdmica de forma continua por parte del estado, que permitird a los servicios
buenas implementaciones de materiales, tecnologias y recursos®. Ya que para la OMS cada
afio entre los 5,7 y 8,4 millones de personas fallecen debido a una calidad de atencién
deficiente, mayormente en Hospitales de ingresos bajos y medios lo que representa un 15%

de ellos*.

En Latinoamérica se realiz6 una encuesta a 3484 usuarios atendidos en 7 Hospitales
distintos del pais de Colombia, México y Perl mediante los cuales 1475 pacientes se
encuentran satisfechos, siendo el 42.3% de la poblacién total y 2009 de los otros estan
insatisfechos, que representa el 57.7%. Segun sus dimensiones en capacidad de respuesta
para todos los encuestados hay un 24.52% que estan satisfechos; en seguridad 34.9%
satisfechos; aspectos tangibles 32.7%; fiabilidad 32.5% y en empatia 38.1% del total,
llegandose a ver que segun en cada dimension, hay un nivel de satisfaccion menor al 50 por
ciento, de los cuales se deduce que no hay una buena calidad de atencién en cada uno de

los distintos Hospitales encuestados®.

Contrastando el nivel de satisfaccion sobre la calidad en Latinoamérica con los paises
de Europa ellos se centran en mejorar y proteger la salud, ademas de demostrar la igualdad
con una asistencia muy calificada, sin embargo, por una parte se muestra resultados no muy
eficientes, ya que paises como Dinamarca, Luxemburgo e irlanda en el 2021 mostraron un
promedio de 71% de satisfaccion, mientras en el 2023 decay6 a un 61%, asi como Espafa
en 2021 tuvo un 80% y un 71% en el 2023. En cuanto a los paises que se encuentran por
encima del 70% en el 2023 que estan satisfechos con la atencion fueron Bélgica, Suiza,
Alemania, Francia y Australia. Aprecidndose asi que a pesar de ser paises desarrollados y
de otro continente, muchos de ellos aun no alcanzan el alto sistema nacional de salud por el

cual seguiran trabajado y esforzandose®.



En el Peru se considera de importante valor la buena atencién por ello el profesional
debe centrarse en esa fase que es considerada como el buen servir, otorgando una buena
asistencia que incluye intervenciones preventivas, curativas y rehabilitadoras; hasta este
momento se muestra que la atencidén al paciente brindado por instituciones sanitarias del
Ministerio de Salud es de un nivel medio, debido a que aun falta mejorar y pulir ciertos
aspectos que la hagan sobresalir. A pesar de que si, ha existido iniciativas sobre el tema de
escuchar y mejorar los malestares de los usuarios, algunas de esas iniciativas han tenido un

escenario y una respuesta ciertamente limitadas’.

En el Pert — Lima el Ministerio de salud realizo una encuesta en el Hospital Santa
Rosa de pueblo libre, para analizar la satisfaccién aplicada a los usuarios externos de las
diferentes areas “Emergencia, Hospitalizacion y consultorio externo”, utilizando el instrumento
SERVQUAL. Su poblacién abarco una cantidad de 30 pacientes por cada area. En el servicio
de emergencia los que estuvieron satisfechos fueron el 89.9% vy los insatisfechos 10.1%; en
el servicio de hospitalizacién los satisfechos fueron de 80.34% vy los insatisfechos 19.66% y
en consultorio externo el 84.8% estuvieron satisfechos, mientras el 15.92% insatisfechos.
Concluyendo que la investigacion se realiz6 con la finalidad de precisar como es la atencion
en uno de los hospitales mas referentes de lima; y aunque hubo mas satisfechos aln hay

ciertos elementos que seguir mejorando®.

En Lambayeque se realiz6 una encuesta para medir la satisfaccién sobre la calidad
del servicio que los pacientes del Hospital Regional recibieron, en las areas de apoyo al tto;
area clinica y Quirurgica; donde los encuestados pacientes y familiares manifestaron que con
respecto a la calidad: en la parte de expectativas fue 2.1% malo, 26.5% regular y 71.3%
bueno, mientras en percepcion fue 2.1% malo, 57.1% regular y 40.8% bueno, todo en base a
las dimensiones que se tomaron en cuenta “fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad,
empatia y aspectos tangibles”. Asi mismo observandose que los usuarios insatisfechos

fueron un total de 71.8% y los satisfechos solo 28.1% de los 373 encuestados; concluyendo



gue el H. Regional aun presenta dificultades en su atencion, necesitando el seguir

evaluando®.

En Chiclayo se ejecutd un andlisis para verificar el resultado que se dara entre la
calidad de servicio y satisfaccién de los pacientes atendidos en consulta externa en una
clinica privada, propinando como resultado que, segun su calidad, el 13% es mala, el 37.8%
regular y el 49.2% es buena; mientras que en satisfaccion el 6.2% estuvieron insatisfechos
con la atencion recibida, el 37.3% es indiferente y el 56.5% estan satisfechos. Es asi que
relacionando la calidad general con la satisfaccion se obtiene que el 49% estan satisfechos y
presentan una buena calidad, observandose que hay una relacion entre ambas variables con

efectos positivos®.

La realizacion de este estudio va a ayudar a exponer a que las instituciones de salud
del MINSA deban garantizar la efectividad de la atencién, asi como la eficiencia de la gestién
en todos aquellos procesos asistenciales desde el primer contacto del paciente con el
servicio, durante su estadia hasta el final de su retiro; ya que el tener a un usuario satisfecho
va a generar un impacto positivo, mientras que lo opuesto vuelve a la persona vulnerable en
sus emociones generando un malestar y un retraso en su salida del entorno donde se
encuentra; esta evaluacion servird como puente para evaluar tanto al personal que atiende

como a los servicios que se proporcionan — calidad de atencién a nivel macro?*.

Y, por otro lado, enfocandonos en la realidad que se muestra, este proyecto se
realizara en el Hospital las Mercedes en el servicio de cirugia; donde segun estudio en los
ultimos 3 afios, se visualizaron en sus resultados que hay mas del cincuenta por ciento de
usuarios (pacientes y familiares) que presenta cierta insatisfaccion y una baja calidad, es por
ello que en este presente afio se quiere seguir evaluando a través de un estudio de
investigacion, cudles son los porcentajes de satisfaccion y calidad. Al hablar del servicio de
cirugia es una unidad organica que debe brindar atencidbn competente porque al tratarse de
pacientes quirdrgicos que estan hospitalizados, necesitan de una pronta y buena
recuperacion para su retorno a su hogar.
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Suarez G, Robles R, Mantilla G, Cobos H, Ibarra A, Guerrero R, en el afio 2019 en
Cuba; su investigacion fue realizada para determinar cual es la percepcion de los pacientes
atendidos, sobre su calidad de atencion que se da en el centro de salud CAI 3. Los resultados
segun la satisfaccion de acuerdo con el promedio de percepcion en la dimension fiabilidad
49% fue buena, 28% regular y 23% baja; en capacidad de respuesta 48% buena, 30% regular
y 22% baja; en seguridad muestra 48% buena, 29% regular y 23% baja; en empatia 49% fue
buena, 29% regular y 22% baja y segun dimension de aspectos tangibles obtuvo un 47%
buena, 29% regular y un 24% baja; englobando asi una calidad buena del 52% en la atencién
gue brinda dicho centro de salud. Concluyendo que a pesar de no tener una baja calificacion
aun se puede seguir mejorando los servicios, para obtener excelentes calificaciones y generar

satisfaccion ciudadana!?.

Para Lema G, Cano |, Coronel A, Gonzalez C, en el afio 2021. En Cuenca — Ecuador;
su investigacion fue hecha para identificar cual es la satisfaccion de los pacientes en el area
de cirugia, sobre los cuidados de enfermeria que se dan en el Hospital Homero Castanier.
Los resultados evidencian que segun su edad de 18 a 30 afios es un 33%, de 31 a 41 afios
26%, de 42 a 52 afios 19%, y de 53 a 64 un 22%, segun el sexo 49% mujeres y 51% varones;
ademas, reportan satisfaccion alta en 4 de 6 categorias segun el tipo de encuesta y en los 2
restantes satisfaccion moderada; segun en la categoria monitoreo y seguimiento hay un
99.8% de satisfaccion; en la categoria conforta hay un 90.34% de satisfaccion; explica y
facilita un buen servicio 94.4% satisfaccion; accesibilidad 82.91% de satisfaccion; en relacion
de confianza fue un 75.9% de satisfaccion moderada y se anticipa 88.8% satisfaccion
moderada. En conclusion, se observa que en la institucion no hay un gran déficit en la calidad,
ni en la satisfaccion de los cuidados y tratos por parte de la enfermera, aunque seria sugerible

que los puntajes de moderados sean corregidos*®.

Ruiz J, en el afio 2022 en Ecuador; su investigacion evalla la calidad de atencion y
satisfaccion de los pacientes. Los resultados que mas se destacan, evidencian que segun su

satisfaccion de los 90 participantes el 67.8% estuvieron satisfechos, mientras el 46%
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insatisfechos; por otro lado, relacionado con la calidad el 56% mencionan que hay una buena
calidad, el 41% hay una calidad regular y el 15% la calidad es deficiente, concluyendo que si
hay relacion entre la satisfaccion y la calidad que presenta la institucion sanitaria, ademas de
corroborar que los pacientes se sienten en gran parte complacidos por el conjunto de servicios

gue han recibido®®.

Para Canales B, Chavez L, Ledn M, en el afio 2020, en Ica- Perd; su investigacion fue
ejecutada para identificar cual es el nivel de satisfaccion de los usuarios en uno de los
establecimientos de atencién primaria de la salud a lo largo de la pandemia por COVID 19.
Los resultados evidencian que: segun la etaria por sexo, el 80.7% fue femenina y 19.3%
masculino; con un grupo segun la edad < de 30 afios un 16.3%; de 30 a 40 afios 25.9%, de
41 a 50 afos 41% y > a 50 afios 16.9%. En forma general, un 38.3% se encuentran
satisfechos y un 61.7% insatisfechos por los servicios dados y con respecto a las dimensiones
propuestas en fiabilidad tiene un 69.2%; capacidad de respuesta un 76.7%; seguridad un
58.3%; empatia 60.8% y aspectos tangibles 87.5% segun conteo en base a la insatisfaccion
respectivamente; mientras que en la satisfaccion hay un 30.8% en la dimension fiabilidad;
23.3% en capacidad de respuesta; 41.7% en seguridad; 39.2% en empatia y 12.5% en
aspectos tangibles. Concluyendo que en promedio tanto los familiares como los pacientes se
evidencian insatisfechos por la atencion brindada en el establecimiento de atencion primaria

durante la pandemiaZ®.

Paredes C. en el afio 2020, en Perq, su investigacion fue hecha para describir la
correlacion de sus variables de estudio (satisfaccion, calidad) y sus dimensiones
respectivamente. Los resultados evidencian que segun sus dimensiones: capacidad de
respuesta un 13.5% indica que la calidad esta en proceso, un 45.9% la calidad esta por
mejorar y un 40.5% la calidad es aceptable; en la dimension de fiabilidad un 7.4% manifiesta
gue la calidad esta en proceso, 58.1% esta por mejorar y un 34.5% es aceptable; en la
dimensién empatia el 7.4% la calidad est4 en proceso, 59.5% esta por mejorar y un 33.1%

es aceptable; en la dimension de seguridad solo un 7.4% la calidad esta en proceso, un 48%
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por mejorar y 44.6% es aceptable y en la dimensidn de aspectos tangibles un 25% indica que
la calidad esté en proceso, 40.5% esta por mejorar y un 34.5% es aceptable; con respecto a
la satisfaccion en la dimensidn expectativa el 25.7% estan insatisfechos mientras el 74.3% es
satisfecho; en fidelizacion el 31.1% es insatisfecho y el 68.9% satisfecho y en la dimensién
credibilidad el 31.1% estan insatisfechos y el 68.9% satisfechos. Concluyendo hay una
relacién positiva entre las variables de calidad y satisfaccién, aunque ciertamente aun hay

cuestiones segln items que perfeccionar, de acuerdo con los resultados de calidad?®.

Sanchez M, en el afio 2021, en Ica- Perq, su investigacion fue efectuada para conocer
su calidad de atencion en enfermeria y su satisfaccion en todo el servicio de hospitalizacion
de la clinica San José. Los resultados evidencian que segun la poblaciéon encuestada el
44.3% fueron varones y el 55.7% mujeres; de forma general en la calificacion del servicio que
recibieron, segun su calidad se obtuvo que: el 27.1% de los encuestados sostuvieron que
existe una buena calidad de atencién, mientras el 42.9% una calidad regular y un 30% una
calidad deficiente; asi mismo para la satisfaccion se muestra un 21.4% buena satisfaccion,
40% una satisfaccion media y un 38.6% insatisfechos. En conclusién, ambas variables se
relacionan ya que tanto la calidad como la satisfaccion muestran que no sobrepasan al 50%,

del cual aun deben mejorar en los aspectos deficientes?’.

Segun Tavara A, en el afio 2020, en Chiclayo; su investigacion fue hecha para evaluar
la satisfaccion de los usuarios y mejorar el nivel de calidad de atencién que se recibe en el
Centro de Salud de Chiclayo- Tupac Amaru. Los resultados evidencian que se aplicé una
encuesta SERVQUAL del MINSA, manifestandose que segun las dimensiones de calidad
relacionadas a la satisfaccion e insatisfaccion son: Dimension fiabilidad 70.4% (satisfechos)
de los cuales son 79 encuestados, 29.6% (insatisfechos) de los cuales son 33 encuestados;
dimensién capacidad de respuesta 70% (satisfechos) de los cuales son 78 encuestados, 30%
(insatisfechos) de los cuales son 34 encuestados; dimensién seguridad 69.5% (satisfechos)
de los cuales son 77 encuestados, 30.5% (insatisfechos) de los cuales son 35 encuestados;

dimensién empatia 73.6% (satisfechos) de los cuales son 82 encuestados, 26.4%
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(insatisfechos) de los cuales son 30 encuestados y la dimensidn de aspectos tangibles 67.5%
(satisfechos) de los cuales son 79 encuestados, 32.5% (insatisfechos) de los cuales son 33
encuestados. Conclusién segun los datos obtenidos la poblacion se encuentra satisfecha con

la atencién que recibe, por lo cual el centro presenta una buena calidad*®.

Salvador R, en el afio 2021, en Chiclayo; su investigacion fue efectuada para evaluar
la relacion que hay entre calidad del servicio brindado y la satisfaccion de los usuarios en la
unidad de gestion en el Hospital Regional. Los resultados evidencian que segun las
dimensiones tanto en calidad como en satisfaccion estas se muestran de la siguiente manera:
en la dimension elementos tangibles, en su calidad de servicio un 11.1% es buena, 35.6% es
regular y 37% presenta una mala calidad; para la satisfaccién segin la misma dimension un
24.2% es buena, 32.8% es regular y 16.8% es mala; en la dimension fiabilidad, en su calidad
de servicio un 14.5% es buena, 40.2% es regular y 33.9% es mala; para la satisfaccién segin
la misma dimension un 23.1% es buena, 44.7% es regular y 21.7% es mala; en la dimensién
capacidad de respuesta, en su calidad de servicio un 25.4% es buena, 37.3% es regular y
32.2% es mala; para la satisfaccion segun la misma dimensién un 23.6% es buena, 35.9% es
regular y 16% es mala; en la dimension seguridad, en su calidad de servicio un 11.1% es
buena, 33% es regular y 39.6% es mala; para la satisfaccion segin la misma dimension un
21.1% es buena, 21.4% es regular y 32.8% es mala; y finalmente en la dimensién empatia,
en su calidad de servicio un 10% es buena, 25.9% es regular y 45% es mala; para la
satisfaccion segun la misma dimension un 20.5% es buena, 27.6% es regular y 32.2% es
mala. En conclusién, se ve que la investigacion mostrd correlacion existente entre ambas
variables, ademéas de que presenta una satisfaccion regular y una calidad mala, faltando

mucho por mejorar?®,

Lara C, Alfredo C. en el afio 2022, en Tuman-Chiclayo; su investigacion fue elaborada
para conocer la relacién que hay entre la calidad y la satisfaccion de los usuarios que se
encuentran en el centro integral de salud SIS Tumén, Chiclayo. Los resultados evidencian

gue segun su poblacion el sexo que predominé fue de mujeres con un 62.7 % y varones

14



37.3%. En el aspecto de medir la calidad este mostré un 77% calidad baja, 16% media y solo
8% calidad alta; mientras que en la medicion de la satisfaccion un 69% estuvo insatisfecho,
17% regularmente satisfecho; y un 14% satisfecho; cada uno de ello demuestra que si hay
una relacién ya que tanto la insatisfaccion como la mala calidad es la que predomina.
Concluyendo ademas que: en los aspectos de insatisfaccion se debe mejorar los items donde

hay méas deficiencia segun las opiniones®.

La investigacién se centré en visualizar que hay usuarios atendidos en distintos
Hospitales publicos, de los cuales muchos no estan aun del todo satisfechos con la calidad
de atencion recibida. Por ello, se pretendié conocer el nivel de satisfaccion y calidad que
tuvieron las personas que se encontraron en el area de cirugia (varones-mujeres) en el
Hospital las Mercedes, a fin de poder observar cuales son los aspectos ya sean positivos o
negativos que como institucién presentan desde un panorama como la orientacion médica,
cuidado de la privacidad, trato del personal y de otras formas mas generalizadas; a la vez
este estudio fue Gtil como un aporte tanto para el profesional de salud, como para el mismo
Hospital, ya que para el personal genera una visién contextualizada que impacte en su actuar
de los cuales la satisfaccion de los usuarios deba ser una de sus finalidades como
competencia de trabajo porque al realizarlo el profesional se sentirA satisfecho por la
tranquilidad a los que atiende, mientras que para el Hospital les permite el autoevaluarse. Asi
mismo, los resultados sirvieron como base para delimitar en que estan o no fallando, que
aspectos pudieron mejorar, para realizar posteriormente estrategias y mecanismos que
incentiven a una mejora continua mediante una excelencia de calidad, volviéndose un mejor
establecimiento que siguié dedicandose a la atencién valorando no solo el cuidado sino
también en el trato percibido; puesto que cada uno de ellos “usuarios” han sido los actores
principales de los sistemas sanitarios, desarrollando acciones centradas en las personas, es
decir humanizar la salud; ademas estos mismos resultados servirdn para que los
profesionales puedan encontrar en ello un alcance de cémo es la atencion y servicio que

estos reciben en el &rea de cirugia y comparar en el trascurso del tiempo si hay o no una
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mejora, ya que actualmente seguimos viviendo en una sociedad de constantes cambios y de

demandas de servicios, por consecuencia se requiere evaluaciones de forma continua.

La formulacion del problema fue ¢ Cual es el nivel de satisfaccion de los usuarios sobre

la calidad de atencién en el Hospital Regional Docente Las Mercedes Chiclayo, 20227

Las hipotesis que se tomaron en cuenta fueron, H1: Influye el nivel de satisfaccion de
los usuarios sobre la calidad de atencion en el Hospital Regional Docente Las Mercedes
Chiclayo, 2022. HO: No influye el nivel de satisfaccion de los usuarios sobre la calidad de

atencion en el Hospital Regional Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022.

El objetivo general fue determinar la influencia del nivel de satisfaccion de los usuarios
sobre la calidad de atencion en el Hospital Regional Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022.
Y los objetivos especificos fueron describir las caracteristicas de los usuarios que se
encuentran en el Hospital Regional Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022. Identificar el nivel
de satisfaccion e insatisfaccion a través de las dimensiones: Fiabilidad; capacidad de
respuesta; seguridad; empatia y aspectos tangibles en los usuarios del Hospital Regional
Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022. E identificar el nivel de calidad de atencion a través
de la variante calidad objetiva y subjetiva en los usuarios del Hospital Regional Docente Las

Mercedes Chiclayo, 2022.

Las teorias relacionadas al tema; segun Martha Rogers, se situa en la escuela del “ser
humano unitario”, donde su idea principal es la relacién entre los campos del entorno y la
persona, siendo asi que el personal que ofrece el cuidado deba proveer al individuo un
conjunto de intervenciones individuales con respuestas a sus problemas, que él o ella
necesita. De igual manera su modelo es considerado un sistema abierto, del cual el entorno
influye en su recuperacion e incorporacion a su vida cotidiana; asi como en la persona de
manera relevante, en el de sus familiares y sus percepciones. La parte gestora ocurre en
estos 2 campos con la organizacion como respaldo, ya que se debera facilitar a los pacientes

todos los servicios, que requiera?.
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Ademds, Rogers logré que la enfermera moderna tuviese una vision y mision mas
amplificada de los seres humanos con su ambiente e impulsar a extender sus intereses de
ayuda y de cuidado ético hacia todo, a lo que pudiese afectarlos, poniendo metas a largo y
corto plazo con el objetivo de mejorar su salud?. Sus metaparadigmas se basan en 4
aspectos: Persona: La describe como un sistema sociable que interactia con otro campo (el
entorno); siendo un ser con integridad propia que expresa cualidades diferentes al resto, pero
gue a la vez necesita de ayuda para apoyarse y mejorar su salud, es asi que tanto la persona
como su medio que lo rodea se perciben como campos energéticos mutuamente relacionados

y gue van en evolucion??,

El entorno: Lo define como un campo de energia, siendo todo aquello que rodea al
individuo y que es parte fundamental de su crecimiento y mejora; cada entorno es especifico
de un dominio humano determinado, por lo que todo se relaciona entre si; siendo infinitos que
obedecen a cambios de caracteres impredecibles e innovadores. Salud: Lo proyecta como
aquella condicién fisico-psicosocial dentro de un bienestar sano que deba presentar el sujeto,
pero que a la vez goza de esta, sera un derecho fundamental para el ser humano sin distincion
de religion, raza, condicién social o ideologia. La idea de promover una salud positiva
dependerd mucho de cémo la persona contribuye con ella desde su autocuidado y

educacion?.

Otro de sus metaparadigmas de Martha Rogers es la enfermeria: Es aquella profesiéon
gque se considera como un arte, una ciencia y con disciplinas claves para ejercer
adecuadamente la profesién, que se centra en la observacion de los individuos y del mundo
en el que viven, para fomentar el bienestar y la salud para todos; de las cuales deben generar
distintas acciones positivas para alcanzarlas; sus cuidados son de forma holistica, es decir,
implica estar ahi para el otro y atenderlos desde sus aspectos biolégicos, psicoldgicos,
espirituales, culturales y sociales (interrelacién con el entorno), estas se proporcionan desde

gue nacen hasta la muerte?2,
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Otro de los modelos que acompafia a esta investigacion es por Noriaki Kano un
ingeniero y consultor experto en gestion, con su modelo Kano, en satisfaccion definiéndose
como una herramienta analitica necesaria para los clientes o personas que se beneficien de
un servicio ya sea por placer o necesidad, lo que realiza su modelo es dar una idea de forma
detallada, como un portavoz del cliente para ver qué tan satisfecho se encuentra y asi
proyectar los inconvenientes y faltas de mejora, para ello pueden llegar a utilizar una
encuesta, videoconferencias, mensajes, llamadas, etc. Lo que se espera es recopilar

informacion para ser analizada?®.

Segun la teoria del modelo de calidad de la atenciébn médica por Avedis Donabedian,
médico y fundador de su teoria en la década de los 80, este autor lo conceptualiza como el
alcance de un logro en la atencion de salud para quienes lo necesiten tratando de evitar que
los pacientes presenten conflictos continuos y para tener una buena calidad se debe
monitorear de manera constante los servicios que se brinda. Segin su modelo esta presenta
3 dimensiones: estructura, aquella que habla sobre cantidad y calidad del personal, equipos
gue utilizan, normas y reglamentos a seguir. Proceso, visualiza las acciones del personal, del
paciente, cdmo es la comunicacion y como se realizan los procedimientos. Y en resultados,
muestra gastos efectuados, acreditacién institucional, conocimiento por parte del personal y

satisfaccion que tenga la persona?.

Las definiciones de los términos basicos, que caracterizan a los encuestados estan
distribuidas en 6 items. Condicién del usuario, el usuario es aquel individuo que recibe una
atencion en un lugar especifico y que acude a él las veces que lo requiera, en caso de la
salud viene hacer el paciente y su familiar o acompafante, ya que estan en contacto
permanente con el lugar. La edad, esta es relativa ya que es un indicador de tiempo en
nameros que transcurre desde que nacen hasta la actualidad, tiempo de vida. El género o
sexo es considerado como una etiqueta que define a la persona si es masculino o femenino

que es registrado desde que se nace segln los cromosomas?.
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El grado de instruccion identifica el nivel de estudios que una persona ha realizado o
aun sigue realizando, distinguiéndose en distintos niveles: sin estudios, primaria, secundaria
y/o superior. Tipo de seguro, el seguro es un contrato entre la persona que lo obtiene y la
compafia que lo respalda atendiendo sus gastos médicos, permitiendo estar protegido ante
cualquier riesgo, el contrato suele tener un costo muchas veces no muy elevado, entre ellos
estd el SIS (sistema integral de salud para todos), SOAT (seguros por accidentes de transito)
u otros. Tiempo de hospitalizacién es la asistencia/permanencia de una persona que se queda

por un dia o varios en un servicio médico para ser atendido?®.

La satisfaccion se visualiza como un indicador de la cual se observa una experiencia
positiva cuando las personas entran en contacto con los servicios de salud y ellas deben
demostrar complacencia en funcion a sus expectativas (o que espera la poblaciéon de los
servicios) y la percepcién (es lo que perciben de la atencién que se les brinda), ademas la
satisfaccién es una medida importante que ve los resultados de los procesos asistenciales,
siendo un componente de equivalencia en el proceso de la calidad de atencién; lo mide en
un rango total que va desde la llegada y los procesos por los que pasa el individuo hasta el

final de su estadia?®®.

Asi mismo, se considera mas probable que los usuarios externos satisfechos estén
mas predispuestos a seguir las recomendaciones médicas y que busquen ayuda del personal
de salud cuando lo necesita; la comunicacién por otro lado es vista como un factor importante
gue garantiza la satisfaccion; de igual forma se cree que la insatisfaccion esta asociada a no
llevar un buen tratamiento, la falta de informacién comprensible, la ausencia de interés de los
expertos, la no empatia o el solicitar un nimero excesivo de pruebas complementarias que

sienten que no llegan a una solucién concreta y rapida?’.

Los niveles de satisfaccion se muestran en un ambito después que el usuario externo
haya sido atendido por el personal sanitario; experimentando 3 distintos niveles: La
insatisfaccion: Se presenta cuando la atencion percibida por el paciente no ha sido de su
agrado y no ha alcanzado sus expectativas; estas se relacionan ya sea por una mala consulta,
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mal trato por parte del médico o enfermera, entre otros que hacen que la persona a la larga

no se sienta a gusto y opte por otros servicios?.

Otro de los niveles, es la satisfaccion: Es todo lo contrario a la primera premisa, ya
gue es una respuesta positiva y que se presenta cuando el cliente esta conforme con el
desempefio y trato que se les brinda. Y como ultimo nivel la complacencia: Esta se muestra
cuando el desempefio o la actuacion de las instituciones, tienen una muy buena calidad de
su labor, que hace que los usuarios externos lo perciban, satisfaciéndolos mas alla de sus
expectativas, estos niveles influyen de gran forma para la lealtad, el seguir confiando en el

establecimiento y en lo que ofrecen, lo cual no pasaria si hubiera clientes insatisfechos?®.

Las dimensiones de la satisfaccion son componentes de evaluacién y analisis para
observar cual es su respuesta desde un punto de vista externo y se componen de 5 fases.
Fiabilidad: Es la capacidad que tiene un servicio de salud para ofrecer a sus consumidores
una buena atencion y cumplir de forma exitosa con el servicio ofrecido, respetando a la vez
sus derechos que tienen como pacientes. Capacidad de respuesta: Es la capacidad de la
institucion de salud para responder a las expectativas de su poblacién, donde se evalla la
forma en la que son atendidos, es decir mide que el servicio sea oportuno y rapido en un

tiempo aceptable, todo frente a una demanda como respuesta de calidad?®.

Otras de las dimensiones es la seguridad: Es la sensacién de confianza que puede
llegar a sentir los usuarios con respecto a la actitud del personal de salud, queriendo proyectar
si ellos demuestran conocimientos, interés y cortesia, si respetan la privacidad e inspiran
confianza. Empatia: Es la capacidad que tiene una persona para percibir las emociones,
ponerse en el lugar de los demés y entender y atender a la vez sus necesidades, demandas
y preocupaciones. Aspectos tangibles: Son aquellos aspectos fisicos que engloban y que
hacen que las instituciones se distingan y destaquen, estos se refieren a las instalaciones,

equipo o materiales, limpieza y comodidad?®.
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La calidad de atencidn es el grado de excelencia que deben mostrar los servicios de
salud, al momento de cubrir las necesidades de la persona, dandose también una calidad de
forma equitativa a través de un nivel profesional 6ptimo, considerando el balance entre
riesgos y beneficios, y asi lograr que los retos a los cuales se enfrentan las instituciones, que
son de caracter de ciencia humana, les permitan preocuparse por el bienestar de quienes los
adquiere; centrandose en todas aquellas personas de manera individual y colectiva que
requieran de cuidados con niveles de interés y seguridad, sin dejar de lado el acceso que
tengan como atributos; por ello los Hospitales o Centros de Salud deberian poseer una buena

organizacion y disponibilidad®°.

De igual forma, la calidad de la atencién debe ser vista por diferentes caracteristicas
durante su desarrollo, siendo estas: La buena relacion interpersonal entre colegas; el
contenido de la consulta (no debe ser breve, si no bien explicada y consolidada); la duracién;
las acciones clinicas de revision y diagnéstico; los valores prevalecidos; la comunicacién; la
ética y la moral; todo se centra en obtener buenos resultados desde el interior y exterior de
los centros u Hospitales. Ademas, al ser los pacientes el centro total que deba beneficiar la
salud, también son las diferentes presiones, pero de manera positiva porque ha llegado a que
se vuelva una moda “la calidad de atencion”, ya que gracias a ello hay un mejoramiento

continuo de estos servicios®'.

Por consiguiente, la calidad proyecta 2 variantes: calidad objetiva hace referencia a la
naturaleza técnica y lo que se percibe a simple vista, sin importarte el tiempo que se esté
evaluando, aqui no influye (sentimientos personales, opiniones o gustos) y la subjetiva se
describe como la parte experimentaria propia, donde lo que se trata de alcanzar son las
necesidades de mejora, esta puede ser diferentes y modificables a lo que experimente otra

persona, aqui influye ( sentimientos, opiniones y gustos personales)®.

Para el Ministerio de Salud el sistema de gestion de calidad comprende el sistema de
atencion integral para la promocién, prevencion, recuperacion y restauracion de la salud y
otros sistemas de control especificos, siendo una dimension central de la calidad de vida de
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los usuarios y una condicién importante del desarrollo humano porque una atencién sin
calidad instruye una carga negativa a la sociedad y a los sistemas sanitarios generales. La
calidad no es un hecho, se necesita visidn, planificacion, inversion, compasién, ejecucion
meticulosa y revisidn rigurosa, desde el nivel nacional hasta el clinico mas pequefio y mas

remoto®s.

El acceso a los servicios para la OMS implica que todas las personas obtengan los
servicios sin tener que pasar por problemas de pago y acceso; aqui abarca a que se dé una
cobertura sanitaria total, desde la educacién, rehabilitacién, tratamiento y cuidados paliativos,
ya que estas prestaciones de salud requieren de personal sanitario, administrativo y directivo
gue cumplan con cada una de sus funciones de manera correcta y competente, con
habilidades y conocimientos que los lleven a realizar una buena labor. Las estrategias de
cobertura universal aseguran que al tener un buen acceso abordan y detienen las causas
mas importantes de morbi-mortalidad, ya que una atencién oportuna puede atender hasta un

80% y 90.4% de las necesidades sanitarias de una poblacién, durante toda su vida®.
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Il. MATERIALES Y METODO

La investigacion fue de enfoque cuantitativo porque se empled la recoleccion de datos,
la cual estuvo apoyada en los resultados que corroboraron hipétesis y objetivos en base a
una medicion y calculo numérico. De tipo correlacional porgue midié la relacion y el grado de
asociacion que existié entre 2 variables en una muestra en particular, con la finalidad de
someterla a prueba y analizarla; ya que de esta manera se obtuvo datos estadisticos que
permitieron evidenciar si las variables interactuaron o no®.

El disefio fue no experimental porgue se realizdé un analisis estadistico sin manipular
variables, de los cuales Unicamente se estudiaron y observaron fendmenos en su entorno
natural, siendo examinados. De corte transversal porque se ejecut6 la recoleccion de datos
en un determinado tiempo y lugar especifico, encapsulando y capturando asi las opiniones

de un determinado grupo de personas de las cuales se estudi6®.

El esquema que lo representa es el siguiente:
O1
r
v t
\ 02
Donde:
M: Representa la muestra total
O1: Representa la respuesta de satisfaccion
O2: Representacion de calidad de atencion

r: Correlacién que existe entre ambas variables
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Las variables a tomar en cuenta fueron: variable 1. satisfaccion de los usuarios.
Definicion conceptual: es el grado de aceptacion que tienen los usuarios o personas que van
en busca de un servicio, y se sienten contentos con lo que reciben, siendo la parte clave para
evaluar el éxito?’. Definicion operacional: se midié con un cuestionario, en que evalué el nivel
de satisfaccion segun sus dimensiones e items. Variable 2: Calidad de atencion. Definicion
conceptual: es la capacidad que tiene cualquier organizacion que trabaja para el beneficio de
la persona, mayormente si es en base a la salud; donde su nivel de atencién destaque®.
Definicion operacional: evalla la calidad de atencién a través de un cuestionario modificado

por el autor Rodriguez Oswaldo, segun sus variantes e items.

La poblacién fue el conjunto total de personas o individuos a estudiar, donde de cierta
manera tuvieron caracteristicas comunes que dan origen a datos de investigacion, ademas
las poblaciones fueron definidas y accesibles, para ser referenciada en la toma de la muestra
(muestra es el subconjunto de la poblacion)®®. Esta poblacién de estudio se establecié en un
grupo de usuarios (pacientes y familiares) que se encontraron en el Hospital las Mercedes-
Chiclayo, en el servicio de cirugia (varones — mujeres), observandose un total de 83 usuarios
atendidos en el mes de setiembre a noviembre de 2022. La unidad muestral a encuestar
fueron los mismos 83 usuarios que se encontraron en el servicio. Considerandose como una
poblacién censal, que es aquella que se tom6 en cuenta al cien por ciento de la poblacion
total, siendo una cantidad manejable de sujetos para realizar la investigacion y a la vez

simultaneamente un dato universal hasta para la muestra®.

Como criterios de inclusion se consideré a los usuarios (pacientes y familiares) que
estaban en el servicio de cirugia varones- mujeres; mayores de 18 afios de edad y usuarios
gue brindaron su aprobacién para ser encuestados. Para los criterios de exclusién se
consider6 a los usuarios (pacientes y familiares) menores de 18 afios; usuarios que
presentaron algun tipo de discapacidad por la cual no pudieron expresar su opinion y usuarios

gue no desearon participar en la realizacién de la encuesta.
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La técnica que se utilizé para validar los datos de la primera variable “satisfaccion” fue
a través de un cuestionario aprobada por la Resolucién Ministerial (R.M) N° 527 del MINSA,
propuesta para encuestar a 83 usuarios del Hospital las Mercedes en el servicio de cirugia y

siendo aplicada de forma personal y an6nima.

El instrumento fue el cuestionario “SERVQUAL”, siendo una escala multidimensional
que estuvo trazada para cuantificar la satisfaccion de usuarios en compafiias que generen
servicios privados y publicos, su propdsito fue que a través de ello se presencie cuales son
las principales causas de insatisfaccién para crear oportunidades de realizar una mejoria
constante en los establecimientos y en los servicios médicos de apoyo, que se basaron en

las respuestas de estos beneficiarios*.

El instrumento se dividi6 en 3 partes, la primera de ellas consisti6 en los datos
generales del encuestado y la segunda y tercera consté de 22 items para expectativas (es
decir enfoco qué tan importante es para las personas, segun las interrogantes) y 22 items
para percepciones (manifestando si ha recibido o no la atencion segln las interrogantes)
donde cada una se subdividié en 5 dimensiones: Fiabilidad (5 items); capacidad de respuesta
(4 items); seguridad (4 items); empatia (5 items); y aspectos tangibles (4 items) siendo un
total de 22 items para cada uno. Donde las mismas 22 interrogantes tanto de E y P tuvieron
una escala del 1 al 7; considerando al 1 como la menor calificacién y 7 como la mayor
calificacion®. Las interrogantes fueron tanto cerradas, que son aquellas que tuvieron
categorias u opciones de respuestas limitadas, de las cuales han sido dicotémicas “dos
posibles respuestas” o de varias opciones 3 o mas; abiertas aquellas que responden segun
lo que desee la persona y las interrogantes con escala de valoracion, son aquellas que se

pudieron asignar ponderaciones numéricas a cada opcion de respuestas®®.

Seguln su interpretacion y vaciado de datos de la encuesta, este fue expresado en
porcentajes tanto por cada item como de forma general segin sus dimensiones,
considerando cada una de las 22 interrogantes (E) y (P) a un nivel de satisfaccion e
insatisfaccion. Para llegar a ello primero se obtuvo la brecha (P-E), como segundo paso se
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consider6 a usuarios (pacientes y familiares) satisfechos, cuando a las cifras se les dio un
valor (+) es decir con la funcién (CONTAR. Sl =0), mientras que para usuarios (pacientes y
familiares) insatisfechos se les dio un valor (-) es decir con la funcion (CONTAR. SI < 0) y
finalmente se llegd también a utilizar la funcionh PROMEDIO, ya que de esa manera se

expresaron los resultados?°.

Para el segundo instrumento donde se midié la calidad de atencion, se utilizo el
cuestionario SERVHOS propuesta por Mira J. y modificado por Rodriguez Oswaldo en el afio
2022 para las areas de hospitalizacion. Para esta recoleccion se empleé el segundo bloque
(bloque de solo 14 items) modificado por Rodriguez. Este cuestionario se divide en 2
aspectos: calidad objetiva con 8 items y calidad subjetiva con 6 items. Segun su interpretacion
el total de las 14 interrogantes son medidas en una escala de 1 al 5. 1 significa (mucho peor
de lo que pensé); 2 (peor de lo que pensé); 3 (como lo pensé); 4 (mejor de lo que pensé) y 5
(mucho mejor de lo que pensé). Después de vaciar los datos en forma de porcentaje seguin
su escala, posteriormente a estas se le da un valor negativo al uno y al dos enfocandose
como baja calidad, un valor medio al tres enfocandose como calidad media y al cuarto y cinco

como calidad alta; de esa manera los resultados se indican de forma mas precisa®..

La validez del primer instrumento SERVQUAL se dio ya que estuvo propuesta y
puesta en practica por una entidad como lo es el MINSA, en su Resolucion Ministerial N° 527
siendo totalmente aplicable en los diferentes servicios de salud del pais*®. Asimismo, para los
autores Cabello y Chirinos (médicos cirujanos) realizaron una aprobacién de su validez por 5
expertos que tuvieron experiencia y capacidad en el tema para calificar la claridad y la

adecuacion de las interrogantes®.

La validez del segundo instrumento SERVHOS modificado por Rodriguez O, cont6
con una aprobacién de 5 jueces calificados y con experiencia en investigacion médica, entre
ellos doctores, maestros en gerencia de servicios y ciencias de la salud y maestro de

administracion de servicio en salud*.
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La confiabilidad del primer instrumento se aceptd por un estudio previo que el MINSA
realiz6 con un error estandar del 5% y un intervalo de confianza al 95%; e igualmente para
los autores Cabello y Chirinos mostraron que, segun su analisis, se lleg6 a realizar a través
de la herramienta estadistica SPSS, contando con una varianza segun sus dimensiones de
92.5% y un coeficiente de alfa de Cronbach de un 0,98 por lo cual el instrumento es de

excelente confiabilidad*®42.

Para la confiabilidad del segundo instrumento SERVHOS modificado por Rodriguez
O, realizaron inicialmente una prueba piloto con el 10% de la poblacion general, con un error
estdndar de 0.5, obteniendo un valor de alfa de cronbach de 0.91 aceptable; para
posteriormente realizar como tal el cuestionario a una muestra total de 206 participantes,
comprobando su fiabilidad con un coeficiente de Spearman-Brown de 0.78 y un alfa de
cronbach de 0.96 excelente. Siendo asi un instrumento valido que puede evaluar la calidad

percibida**.

La investigadora eligid y elabor6é el proyecto a sustentar, escuela de enfermeria
aprobd la investigacion, posteriormente la alumna solicité una carta a la direccion de escuela
pidiendo que sea propuesta y reemitida al director del Hospital Regional Docente Las
Mercedes para obtener el permiso y proceder a recoger los datos con el instrumento
(encuesta) en el area de cirugia, al ser asi se presentd el documento al director, dandome la
funcidn de llegar al servicio e interactuar libremente con los pacientes y familiares, y conseguir
los datos que se necesitan, queriendo decir que la recoleccién de datos se hizo de manera
presencial donde se tuvo en cuenta que el encuestado (a) firmo previamente el
consentimiento informado, afirmando que estdn de acuerdo en responder cada una de las

interrogantes.

Para realizar el analisis de los datos, primero se llegd a precisar los instrumentos
llamados SERVQUAL y SERVHOS modificado, del cual se empleé en los usuarios del
servicio de cirugia; posteriormente los datos obtenidos se organizaron en la hoja de calculo
del programa SPSS V24 y en Excel 2019, para la implementacion de las formulas respectivas
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y el resultado en tablas, visualizando la satisfaccion e insatisfaccion, asi como su calidad baja,

media y alta.

Los principios éticos son aquellos criterios de decision que se utilizaron para justificar
las acciones humanas, dentro de los principios que se aceptan en la sociedad y cultura, son
3 los que se mostraron en la ética de investigacién segin Belmont*. El respeto: Segln el
tema a investigar fue enfocado al trato que han recibido los usuarios, independientemente del
género, abordando hacia ellos, al momento de hablarles sobre el consentimiento informado
de las cuales eligieron si firman o no, dando paso finalmente a explicarles de qué tratan los
cuestionarios a realizar; en los casos, de los usuarios que no aceptaron a realizar las
encuestas por motivos propios o personales se respetd su peticién sin refutacién alguna.
Beneficencia: Este principio se aplicé para no causar dafio o generar en ellos alguna
incomodidad al momento de responder a las preguntas, sino todo lo contrario que fue
conseguir informacién de como ellos estaban siendo atendidos en dicho servicio, ya que lo
gue se busca es su bien mayor. Justicia: La justicia se empled para no discriminar a los
usuarios que fueron evaluados ni por su raza, condicion social o su grado de instruccion, si
no llegar a ellos de la misma forma que a los demas con los mismos tratos y la misma postura,
ya que todos tuvieron los mismos derechos en participar o no de la investigacion y
consentimiento informado: Fue el documento informado el cual se utiliz6 para que los usuarios
evaluados en esta investigacion, garanticen que su participacién en la encuesta, se dio de
forma voluntaria, después de haber comprendido la explicacion que la investigadora

proporciond, sobre el por qué se requiere su participacion.
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Ill. RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 Resultados

Tabla 1. Influencia del nivel de satisfaccion de los usuarios sobre la calidad de atencion

en el Hospital Regional Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022.

Prueba de chi-cuadrado

Valor gl Sig. asintética (2 caras)
Chi-cuadrado de Pearson  409.1372 357 0.029
Razén de verosimilitud 217.101 357 1.000
Asouamon lineal por 1.154 1 0.283
lineal
N° de casos validos 83
Medidas simétricas
Valor Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Phi 2,220 0,029
V de Cramer 0,538 0,029
N° de casos validos 83

En la tabla 1 los resultados de la prueba de Chi Cuadrado nos muestran que el sig. es igual
a 0.029 siendo menor a 0.05, por lo que se decide que existe influencia de la variable
independiente calidad de atencién en el Hospital Regional Docente Las Mercedes Chiclayo
sobre la variable dependiente satisfaccion de los usuarios. Asi mismo, mediante la prueba V
de Cramer el valor es de 0.538 corresponde aproximadamente al 54% lo cual indica que se
tiene un moderado nivel de influencia o asociacion de la variable independiente calidad de

atencion, sobre la variable dependiente satisfaccion de los usuarios.
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Tabla 2. Caracteristicas de los usuarios que se encuentran en el Hospital Regional

Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022.

CARACTERISTICAS DE LOS USUARIOS Ne %
Condicién del usuario
Paciente 65 78%
Familiar 18 22%
Total 83 100%
Edad del usuario
20 a 30 afios 10 12%
31 a 40 afios 11 13%
41 a 50 afos 32 39%
51 a 60 afios 25 30%
> 60 afios 5 6%
Total 83 100%
sexo
Masculino 36 43%
Femenino 47 57%
Total 83 100%
Grado de instruccion
Primaria 19 23%
Secundaria 52 63%
Superior 12 14%
Total 83 100%
Tipo de seguro
SIS 69 83%
SOAT 1 1%
Ninguno 13 16%
Total 83 100%
Tiempo de hospitalizacion
1 a6 dias 46 55%
1 semana 13 17%
8 a 13 dias 16 19%
2 semanas 5 6%
3 semanas 2 2%
1 mes 1 1%
Total 83 100%

Se observa en la tabla 2 que, segun la condiciéon de los usuarios el 78% de los encuestados
fueron pacientes, mientras el 22% fueron sus familiares; segun la edad, de 20 a 30 afios son
un 12%, de 31 a 40 afios un 13%, de 41 a 50 afios un 39%, de 51 a 60 un 30% y mayores de
60 solo un 6%; segun el género (sexo) prevalecié mas el género femenino con un 57% y
masculino con un 43%,; en el grado de instruccién el 23% solo estudio hasta la primaria, el

63% termino la secundaria y el 14% estudia o estudio superior; en el tipo de seguro que

30



utilizan, el 83% tienen SIS, el 1% SOAT, mientras el 17% tienen otro tipo de seguro; tiempo

de hospitalizacion el 55% lleva hospitalizado 1 a 6 dias, el 17% 1 semana, el 19% de 8 a 13

dias, 6% solo 2 semanas, el 2% 3 semanas y solo el 1% lleva 1 mes.

Tabla 3. Nivel de satisfacciéon e insatisfaccion a través de las dimensiones: Fiabilidad;

capacidad de respuesta; seguridad; empatia y aspectos tangibles en los usuarios del Hospital

Regional Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022.

. . Satisfecho Insatisfecho
Dimensiones

N° % N° %
Fiabilidad 72 87% 11 13%
Capacidad de respuesta 64 77% 19 23%
Seguridad 66 80% 17 20%
Empatia 74 89% 9 11%
Aspectos tangibles 59 71% 24 29%
TOTAL 67 81% 16 19%

Se observa en la tabla 3 que, segun las 5 dimensiones de satisfaccion, se observa que en la

dimensioén fiabilidad segun el total de encuestados hay un 87% que estan satisfechos y solo

un 13% insatisfechos; en la dimension capacidad de respuesta 77% estan satisfechos y 23%

insatisfechos; en seguridad 80% satisfechos y 20% insatisfechos; en la dimensién empatia

89% satisfechos y 11% insatisfechos, y finalmente en la dimension aspectos tangibles un

71% satisfechos y un 29% insatisfechos. Teniendo asi ademas un resultado de forma global

gue el 81% que equivale a 67 encuestados (pacientes y familiares) que se encontraron en

servicio de cirugia estan satisfechos y solo el 19% que equivale a 16 encuestados estan

insatisfechos.
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Tabla 4. Nivel de calidad de atencion a través de la variante calidad objetiva y subjetiva en

los usuarios del Hospital Regional Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022.

Mucho : Mucho
, . peor de Peor de Como lo Mejor de mejor de
Calidad de la atencién lo que . lo que
lo que . penseé . lo que
. pensé pensé .
pensé pensé
. . Calidad -
Baja Calidad media Alta calidad
N° % N° % N° %
Calidad Objetiva 16 19% 30 36% 37 45%
Calidad subjetiva 10 11% 15 18% 58 71%
Total 13 15% 22 2% 48 58%

Se observa en la tabla 4 que, segun las variantes de calidad, en calidad objetiva los que
mencionaron que hay una baja calidad son el 19%, un 36% una calidad media y el 45% una
alta calidad; mientras en la parte de calidad subjetiva el 11% refiere que hay una baja calidad,
el 18% es calidad media y el 71% una alta calidad. Observandose asi mismo que de forma
global en baja calidad de la atencion es un 15% que equivale a 13 usuarios encuestados;
calidad media un 27% equivale a 22 usuarios y alta calidad 58% que equivale a 48

encuestados.
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3.2 Discusién

La realizacion del estudio siguié una linea de investigacion del cual se centr6 en la
evaluacion y acreditacion de una institucion de salud en base a la decision publica de los
usuarios, con el proposito de obtener resultados en un tiempo preciso, siguiendo un orden de
desarrollo segun los objetivos planteados, porque al enfocar esas mismas respuestas,
respaldarian el cdmo estan trabajando, tanto de forma personal/profesional y como equipo
multidisciplinario que estan destinados para la asistencia y atencidon a personas sanas y

enfermas.

En el objetivo general mostré que, tanto para las variables de satisfaccion como
calidad, en la prueba V de Cramer su valor fue de 0.538 que equivale al 54% e indic6 que
hay una influencia o asociacion para ambas variables. Coincidiendo con lo mencionado, para
el autor Salvador R, en su investigacion también determind que hubo una correlacién
existente y significativa de 0.815 en el grado de asociacién entre ambas variables: calidad y

satisfaccion. Siendo un grado de asociacion alta'®.

En el primer objetivo especifico referente a las caracteristicas de los usuarios, que
estuvieron en el servicio de cirugia, se encontré que el 78% fueron pacientes y el 22%
familiares; en base a las edades estas variaron desde los 20 a 30 afos con un 12%, otros
desde los 41 a 50 afios 39% y solo mayores de 60 afios un 6%; mientras los que
predominaron en género fue el femenino con un 57% y masculino solo un 43%; en su grado
de instruccion predomind los usuarios que estudiaron hasta la secundaria con un 63%,
seguida de los que estudiaron primaria un 23% Yy los de superior un 14%; en el tipo de seguro
el 83% tenian SIS, 1% SOAT y el 14% restante ninguno de los anteriores y en el tiempo de
hospitalizacion sus resultados variaron, el 55% estuvo de 1 a 6 dias, el 17% llevaba ya una
semana hospitalizado, el 19% estuvo de 8 a 13 dias, 6% 2 semanas, solo un 2% 3 semanas

y 1% 1 mes.
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Los resultados que mas sobresalieron segun la caracterizacion, para la autora Sales
coincidieron que, en la condicién del encuestado el 84.4% fueron pacientes y el 15.96%
acompafiantes; en el género predomino el femenino con 82.98% y masculino 17.2%; en el
tipo de seguro el 94.98% tenian SIS, el 1% SOAT y el 4.26% ninguno**. En cambio, para los
autores Lema, Cano, Coronel y Gonzélez que discrepan, en la edad segun sus encuestados
los que sobresalieron fueron de 18 a 30 afios siendo el 33% y un 19% de 42 a 52 afios; en el
sexo mayormente fueron varones un 51% y mujeres 49%; en instruccion predomino primaria
con 41%, y analfabetismo 5%, en el tiempo de hospitalizacion de 24 h hubo un 82% y de 48
h 18%?*2. Queriendo decir que, segun los pardmetros a evaluar, el servicio y el tiempo seran

relativos para precisar hallazgos de resultados que seran diferentes entre si.

En el segundo objetivo especifico en base a la satisfaccion e insatisfaccion y sus
dimensiones, se llegd a observar que en la dimensién fiabilidad un 87% estuvieron satisfechos
y un 13% insatisfechos; en capacidad de respuesta 77% satisfechos y 23% insatisfechos; en
seguridad 80% satisfechos y 20% insatisfechos; en empatia 89% satisfechos y 11%
insatisfechos, y en la dimensidén aspectos tangibles 71% satisfechos y un 29% insatisfechos.
Expresandose que hubo una mayor poblacién que se sintieron contentos con el régimen de
cuidado y atencidn que se les brindé por parte del personal, ya que no solo se tomé en cuenta
al médico/enfermera, también al personal de nutricion y el de admisién, siendo una respuesta
satisfecha de diferentes puntos de vista. Coincidiendo con los autores Suarez, Raobles,

Mantilla, et al ya que mostraron una buena satisfaccion segun resultados de encuestado s*2.

Para la autora Tavara sus resultados también coincidieron a grandes rasgos ya que
presentaron porcentajes altos de satisfaccion. En la dimension fiabilidad un 70.4% estuvieron
satisfechos y el 29.6% insatisfechos; en capacidad de respuesta 70% satisfechos y 30%
insatisfechos; seguridad 69.5% satisfechos y 30.5% insatisfechos; en empatia 73.6%
satisfechos y 26.4% insatisfechos y en aspectos tangibles 67.5% satisfechos y 32.5%
insatisfechos'®. Entre tanto para los autores Canales, Chavez y Le6n, se observo una realidad

contraria donde la insatisfaccion predominé mas, en la dimension fiabilidad el 69 % estuvieron
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insatisfechos; en capacidad de respuesta 77%; seguridad 58%; empatia 61% y aspectos
tangibles 88%; mientras en los satisfechos hubo un 31% en la dimension fiabilidad; 23% en

capacidad de respuesta; 42% en seguridad; 39% en empatia y 12% en aspectos tangibles?®.

De esta manera se aprecio que, a pesar de que las respuestas para unos autores se
mostraron favorecedoras, en otros fue todo lo contrario. Para este tipo de estudio, segun el
area elegida, si bien es cierto que en la satisfaccion arrojo mas del 50% en cada uno de sus
dimensiones; esto no quiere decir que él % restante se le deje de lado o se omita sus
opiniones ya que, para seguir sobresaliendo, mas si se labora para y por los pacientes, lo
mas factible seria trabajar en los aspectos que ain muestran insatisfaccion, a pesar del grado
de porcentaje que indique. Ya que al no estar todos satisfechos, ya sea porque no comprendié
como llevar su tto, la alimentacién que se le entregé no fue de su agrado, no se sintié
escuchada o la ropa de cama, colchén no fueron adecuados; lo que se solicitaria es que cada

uno de estos sean mejorados y reevaluados.

La teoria que sustent6 este objetivo fue el modelo Kano, hecho por Noriaki Kano, que
menciond a la satisfaccion como una base analitica y precisa para evaluar servicios, a los
cuales las personas asisten?®. En base a las respuestas que fueron la gran mayoria eficaces
ya gue su satisfaccion global fue de 81%, coincidié que, si se ha generado un gran impacto,
haciendo que sus clientes sigan confiando en la atencion e intervencién que se les brinda.
Mientras para el autor Salvador con respecto a la satisfacciéon tomé en cuenta a otra base
tedrica siendo esta, Kotler para describir que la satisfaccion es una respuesta que comprende
el grado de sentir y poder tomar la decisién de comentar si lo que ha esperado es igual a lo
gue le brindaron y de ello se divisa si los servicios cubren elementos que generen un estado

de salud favorable?®.

En el tercer objetivo especifico acerca del nivel de calidad de la atencion, en calidad
objetiva los que mencionaron una baja calidad fueron el 19%, un 36% calidad media y el 45%
una alta calidad; en tanto para calidad subjetiva el 11% refiere baja calidad, el 18% calidad
media y el 71% alta calidad. significando que ambas variantes muestran una buena respuesta
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y esto se da porque se ve reflejada en el actuar de quienes aportan en el proceso de
asistencia y operacionalizacion, sin embargo, esta institucion puede seguir mejorando,
siempre y cuando se ponga en marcha acciones destinadas para contrarrestar ese porcentaje

minimo que manifiesta lo contrario a una buena calidad.

Para el autor Vera en la variable calidad mostr6 una similitud con la presente
investigacion dado que los resultados se dieron de manera positiva, indicando que de forma
global y resumida hay un 93.4% de alta calidad; un 1.2% de calidad media y solo un 5.5% de
calidad baja*. En cambio, para la autora Sanchez sus resultados discrepan con lo
anteriormente mencionado, del cual mayormente predominé una calidad regular, seguido de
una calidad deficiente, siendo asi que el 42.9% de los encuestados sostuvieron que existe
una calidad regular, el 30% una calidad deficiente y sélo el 27.1% una buena calidad'®. Otros
autores que difirieron fueron Lara, Alfredo que indicaron que hubo un 77% de calidad baja

segln atencién en los usuarios®.

Con respecto a ello en este caso los resultados de la calidad se apreciaron que en
ciertos Hospitales y centros si hubo una buena calidad, mientras en otros es lo opuesto, esto
es de forma cambiante, porque se midié desde el punto de vista individual de cada usuario.
En base a la teorizacion para este objetivo se tomé en cuenta a Donabedian con su modelo
de C.A, referenciandolo como el grado que se debe alcanzar, para mostrar un buen
desempefio, evitando peligros y malos tratos?*. Es asi que en sus resultados generales se
obtuvo el mayor porcentaje, en alta calidad con 58%, llegandose a lograr lo que manifiesta el

autor, al momento de mencionar que los profesionales son competitivos en la atencion.

La autora Parrales también tom6 en cuenta a Avedis Donabedian para la calidad,
refiriendo que es uno de los exponentes mas utilizados cuando se habla de calidad asistencial
y definiéndolo como un juicio que supervisa el cuidado que se ofrece en los diferentes
servicios evaluados!. El autor que defiri6 es Quijano, ya que utilizé al autor Pérez, con su

libro gestion de calidad, dando a entender que es la totalidad de funciones de un valor de bien

36



0 servicio, que debe presentar cualquier establecimiento para seguir laborando en un

ambiente que satisfaga a sus clientes que diariamente ingresan?®.

Por otro lado, la tedrica de enfermeria que sustenté el trabajo fue Martha Rogers con
su teoria los seres humanos unitarios y su relacién con el entorno donde expresa que los
individuos se deben acoplar al ambiente para promover su cuidado, ademas el entorno se
debe centrar en los intereses que necesita la persona y el impacto que genera®.
Relacionando esto con lo que se concluye, en los resultados segun las 2 variables estudiadas,
si muestran lo expresado por Rogers ya que el entorno donde se encuentran los pacientes
hospitalizados, en cierto modo es comodo y las intervenciones, seguimiento y
acompafiamiento que se les brinda es confortable. Para Lema, Cano, Coronel y Gonzalez en
su proyecto discrepo al utilizar como sustento a Florencia Nightingale; mencionando que las

enfermedades pueden ser enmendadas segun la atencién, paciencia y amor en el cuidado®®.
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IV. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1 Conclusiones

En la prueba Chi Cuadrado muestra que el sig. o la probabilidad es igual a 0.029
siendo menor a 0.05, por lo que existe influencia de la calidad de atencién sobre la
satisfaccién de los usuarios que se encuentran en el servicio de cirugia en el Hospital Las

Mercedes.

En la categoria caracteristicas de los usuarios los que mas predominaron segun la
condicion de los encuestados fueron los pacientes con un 78% y familiares solo 22%; segun
la edad los de 41 a 50 afos fueron el 39%, de 51 a 60 afios fueron el 30% y los de mayor de

60 afios solo 6%; y segun sexo ubo mas mujeres siendo un 57% de ellas y varones un 43%.

En el nivel de satisfaccion segun sus dimensiones en fiabilidad obtuvo un 13% de
insatisfaccion y un 87% de satisfaccion, en la dimensién capacidad de respuesta el 23%
estuvieron insatisfechos y el 77% satisfechos, en la dimensién seguridad 20% insatisfechos
y 80% satisfechos, en la dimension empatia en 11% estuvieron insatisfechos y 89%
satisfechos, mientras en la dimension aspectos tangibles un 29% estuvieron insatisfechos y

un 71% satisfechos.

En el nivel de calidad, segun sus variantes: calidad objetiva se observé que hay un
19% de baja calidad y un 45% de alta calidad, asi mismo en calidad subjetiva un 11% dieron
a conocer que el Hospital tiene una baja calidad y un 71% expresaron que tiene una alta

calidad.
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4.2 Recomendaciones

A la direccion del Hospital las Mercedes recomendar el realizar capacitaciones a su
personal sanitario sobre habilidades de comunicacion y atencién para mejorar el trato y

relacién interpersonal con los usuarios, brindando de esa manera seguridad total.

A la direccion del Hospital las Mercedes, el promover decisiones e intervenir con los
profesionales y que estos puedan mejorar ain mas en: que al momento de brindar resultados
de los andlisis, su explicacion sea precisa y entendible; disminuir los tiempos de espera en la
realizaciéon de analisis de laboratorio, examenes radiologicos y de tramites de alta; asi
también el mejorar en la entrega de alimentos en base a su temperatura e higiene; mejorar la
limpieza en los ambientes y servicios higiénicos; mejorar en la calidad de las prendas que se
les otorgan al paciente como (frazadas, batas y las prendas de cama); también colocar
sefalizaciones mas visibles en cada ambiente y mejorar en la puntualidad de las visitas

médicas.

A la GERESA “Gerencia Regional de la Salud” el programar eventos que capaciten al
profesional médico, enfermero, técnico de enfermeria y hasta administrativo sobre criterios
para una mejor satisfaccion y atencién a los usuarios que ellos mismos, atienden de forma

permanente.

Para el MINSA que invierta en el Hospital las Mercedes, en equipos nuevos, mejor
mobiliario, distribucion de medicamentos y hasta materiales de aseo, permitiendo asi a la

institucion un mejor servicio con ambientes equipados y adecuados.

A la escuela de educaciéon superior “EES” que incentive y programe para los

profesionales el llevar cursos de postgrados sobre calidad del servicio.

Al Ministerio de Salud, el seguir desarrollando estudios de este tipo, en un intervalo

no mayor a 6 meses, para comprobar y verificar si se ha ocasionado cambios en el avance o
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retraso sobre la satisfaccidén y por consiguiente la calidad de atencion que se da en el Hospital

las Mercedes.

A la escuela de enfermeria de la Universidad Sefior de Sipan, que promueva y
capacite a los estudiantes sobre temas de gestion y calidad en la atencion, asi como la
realizaciéon de este tipo de investigacion, con el propdsito de evaluar a las diferentes

organizaciones dentro y fuera de Chiclayo que proporcionan asistencia médica.
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ANEXOS

Instrumentos de recoleccion de datos

Instrumento N21. Evaluacion de la satisfaccion de los usuarios

ENCUESTA PARA EVALUAR LA SATISFACCION DE LOS USUARIOS ATENDIDOS EN EL
SERVICIO DE CIRUGIA EN EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE LAS MERCEDES - NIVEL II

Nombre del encuestador: Gonzaga Larios Maria Fernanda
Establecimiento de salud: Hospital Regional Docente Las Mercedes —Chiclayo
Fecha: Hora de inicio: Hora final:

Estimado usuario (a), estamos interesados en conocer su opinion sobre el nivel de satisfaccion
gue recibid en el servicio de cirugia (varones-mujeres) del establecimiento de salud. Sus
respuestas son totalmente confidenciales. Agradeceremos su participacion.

DATOS GENERALES DEL ENCUESTADO:

1. Condicién del usuario: 2. Edad del usuario en afios
Paciente 1
Familiar 2
3. Sexo Ninguno 0
Primaria 1
Masculino 1 4. Grado de | Secundaria 2
Eomening Instruccion Superior 3
2 No sabe 4
SIS 1
5. Tipo de seguro | SOAT 2 6. Tiempo de hospitalizacion en dias
por el cual se .
atiende Ninguno 3
Otro 4

EXPECTATIVAS

En segundo lugar, califique las expectativas, que se refieren a la IMPORTANCIA que usted le otorga a la
atencién que espera recibir en el servicio de cirugia (Nivel I). Utilice una escala numérica del 1 al 7.
Considere 1 como la menor calificacion y 7 como la mayor calificacion.

ITEMS

Ne FIABILIDAD 112|3|4|5|6|7

E| Que todos los dias reciba una visita médica

E| Que usted comprenda la explicacion que los médicos le brindaran
sobre la evolucién de su problema de salud por el cual permanecera
hospitalizado

3 | E| Que usted comprenda la explicacion que los médicos le brindaran
sobre los medicamentos que recibird durante su hospitalizacion:
beneficios y efectos adversos

4 | E| Que usted comprenda la explicacién que los médicos le brindaran
sobre los resultados de los andlisis de laboratorio

5 E| Que, al alta, usted comprenda la explicacion que los médicos le
brindaran sobre los medicamentos y los cuidados para su salud en
casa
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N° CAPACIDAD DE RESPUESTA 112|3|4|5|6|7

E| Que los tramites para su hospitalizacién sean rapidos

E| Que los analisis de laboratorio solicitados por los médicos se realicen
rapido

8 E| Que los exdmenes radiolégicos (rayos X, ecografias, tomografias, otros)
se realicen rapido

9 | E| Que los tramites para el alta sean rapidos

Ne SEGURIDAD 1{2(3|4|5|6|7
10 | E| Que los médicos muestren interés para mejorar o solucionar su problema

de salud
11 | E| Que los alimentos le entreguen a temperatura adecuada y de manera

higiénica

12 | E| Que se mejore o resuelva el problema de salud por el cual se hospitaliza

13 | E| Que durante su hospitalizacién se respete su privacidad

No EMPATIA 1/2|3|4|5|6]|7

14 | E| Que el trato del personal de enfermeria sea amable, respetuoso y con
paciencia

15 | E| Que el trato de los médicos sea amable, respetuoso y con paciencia

16 | E| Que el trato del personal de nutricién sea amable, respetuoso y con
paciencia

17 | E| Que el trato del personal encargado de los trdmites de admisién o alta sea
amable, respetuoso y con paciencia

18 | E| Que el personal de enfermeria muestre interés en solucionar cualquier
problema durante su hospitalizacion

N° ASPECTOS TANGIBLES 1{2(3|4|5|6|7

19 | E| Que los ambientes del servicio sean comodos y limpios

20 | E| Que los servicios higiénicos para los pacientes se encuentren limpios

21 | E| Que los equipos se encuentren disponibles y se cuente con materiales
necesarios para su atencion

22 | E| Que la ropa de cama, colchén y frazadas sean adecuados

PERCEPCIONES

Califique las percepciones que se refieren a como usted HA RECIBIDO, la atencién (Nivel II). Utilice una
escala numérica del 1 al 7. Considere 1 como la menor calificacion y 7 como la mayor calificacion.

ITEMS

Ne FIABILIDAD 112|3|4|5|6]|7

P| ¢ Durante su hospitalizacion recibi6 visita médica todos los dias?

P| ¢Usted comprendié la explicacién que los médicos le brindaron sobre la
evolucién de su problema de salud por el cual permanecid hospitalizado?

3 P| ¢Usted comprendié la explicacién de los médicos sobre los
medicamentos que recibié durante su hospitalizacion: beneficios y efectos
adversos?
4 P| ¢Usted comprendi6 la explicacion que los médicos le brindaron sobre los
resultados de los analisis de laboratorio que le realizaron?
5 P| ¢Al alta, usted comprendi6 la explicacion que los médicos le brindaron
sobre los medicamentos y los cuidados para su salud en casa?
N° CAPACIDAD DE RESPUESTA 1/2(3|/4|5|6|7

P| ¢Los tramites para su hospitalizacién fueron rapidos?

P| ¢Los analisis de laboratorio solicitados por los médicos se realizaron
rapido?
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8 ¢ Los examenes radioldgicos (rayos X, ecografias, tomografias, otros) se
realizaron rapido?
9 ¢Los tramites para el alta fueron rapidos?
N° SEGURIDAD 6
10 ¢ Los médicos mostraron interés para mejorar o solucionar su problema
de salud?
11 ¢Los alimentos le entregaron a temperatura adecuada y de manera
higiénica?
12 ¢, Se mejoro o resolvié el problema de salud por el cual se hospitaliz6?
13 ¢,Durante su hospitalizacion se respeto su privacidad?
N° EMPATIA 6
14 ¢ El trato del personal de enfermeria fue amable, respetuoso y con
paciencia?
15 ¢El trato de los médicos fue amable, respetuoso y con paciencia?
16 ¢ El trato del personal de nutricion fue amable, respetuoso y con
paciencia?
17 ¢ El trato del personal encargado de los tramites de admision o alta fue
amable, respetuoso y con paciencia?
18 ¢ El personal de enfermeria mostré interés en solucionar cualquier
problema durante su hospitalizacién?
N° ASPECTOS TANGIBLES 6
19 ¢Los ambientes del servicio fueron comodos y limpios?
20 ¢ Los servicios higiénicos para los pacientes se encontrd limpios?
21 ¢ Los equipos se encontraron disponibles y se conté con materiales
necesarios para su atencion?
22 ¢Laropa de cama, colchoén y frazadas son adecuados?
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Instrumento N22. Evaluacion de la calidad de atencion

ENCUESTA PARA EVALUAR LA CALIDAD DE ATENCION EN EL SERVICIO DE CIRUGIA EN EL HOSPITAL
REGIONAL DOCENTE LAS MERCEDES - NIVEL Il

Para este cuestionario, responda con una X qué puntaje le da a cada una de las interrogantes que evallan la calidad
de la atencion, segun usted crea conveniente. Tomando en consideracion la siguiente escala de valores:

1 2 3 4 5
Mucho peor de Peor de lo que Como lo pensé | Mejor de lo que | Mucho mejor de
lo que pensé pensé pensé lo que pensé
ITEMS 1 2 3 4 5

CALIDAD OBJETIVA

P1 La tecnologia de los equipos médicos, instrumentos y materiales para
los diagnésticos y tratamientos ha sido

P2 La apariencia (limpieza, uniforme correcto y en buen estado) del personal de
salud ha sido

P3 La comodidad (la apariencia y el estado) de las habitaciones del hospital ha
sido

P4 La sefializacion (carteles o simbolos en las puertas y paredes) ha sido

P5 La puntualidad para iniciar las visitas médicas ha sido

P6 La informacion que los médicos le proporcionaron sobre su enfermedad ha
sido

P7 La rapidez con la que le hacian los examenes solicitados por los médicos ha
sido

P8 La explicacion de los médicos sobre los resultados de sus examenes de
laboratorio ha sido

CALIDAD SUBJETIVA

P9 La confianza (seguridad) que el personal le transmitia, ha sido

P10 | La preparacion del personal (capacitacién) para realizar su trabajo ha sido

P11 | El grado del personal para comprender sus necesidades ha sido

P12 | La disposicion del personal para ayudarle cuando lo necesitaba ha sido

P13 | El personal médico cumplié con sus promesas, o con lo que dijo que haria

P14 | La calidad y cantidad de la informacion que los médicos dieron a los
familiares ha sido
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Evidencias de ejecucion
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPANTES

La presente investigacion es conducida por Gonzaga Larios Maria Fernanda, estudiante de
la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Sefior de Sipan. El objetivo de la
investigacion es: Determinar la influencia del nivel de satisfaccién de los usuarios sobre la
calidad de atencion en el Hospital Regional Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022.

El propésito de esta ficha de consentimiento es proveer a los participantes en esta
investigacion una clara explicacion de la naturaleza de la misma, asi como de su rol en ella
como participantes.

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedira responder el cuestionario que mide
el Nivel de satisfaccion de los usuarios y la calidad de atenciébn. Esto tomara
aproximadamente 15 minutos de su tiempo.

La participacién en este estudio es estrictamente voluntaria. La informacion que se recoja
sera confidencial y no se usara para ningun otro propdsito fuera de los de investigacion.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier momento
durante su participacion. Si alguna de las preguntas durante la encuesta le parece incomoda,
tiene usted el derecho de hacérselo saber a la investigadora o de no responderlas.

Desde ya le agradecemos su participacion.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

participar voluntariamente en esta investigaciéon, conducida por Gonzaga Larios Maria
Fernanda. He sido informado(a) que el objetivo de este estudio es Determinar la influencia
del nivel de satisfaccion de los usuarios sobre la calidad de atencion en el Hospital Regional
Docente Las Mercedes Chiclayo, 2022.

Me han indicado también que tendré que responder al cuestionario que mide el Nivel de
satisfaccion de los usuarios y la calidad de atencién, lo cual tomara aproximadamente 15
minutos.

Reconozco que la informacion que yo provea en el curso de esta investigacion es
estrictamente confidencial y no sera usada para ningln otro propdésito fuera de los de este
estudio sin mi consentimiento. He sido informado que puedo hacer preguntas sobre el
proyecto en cualquier momento. De tener preguntas sobre mi participacién en este estudio,
puedo contactar a la responsable de esta investigacion con teléfono: 942703688.

Asi mismo estando consciente y aceptando participar en el presente estudio, firmo este
consentimiento informado.

DNI del participante Firma del participante
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Autorizacion para larecoleccién de datos

o <>

[ Nlinisterio de Salud | u
4 & §p Personas que atendemos Personas l

-

i gu ST s mes

HOSPITAL REGIONAL DOCENTE “IAS MERCEDES

N° 062/ 22

AUTORIZACION

El Director y el Jefe de la Unidad de Apoyo a la Docencia e
Investigacion del Hospital “Las Mercedes™ Chiclayo, Autoriza a:

GONZAGA LARIOS
MARIA FERNANDA

Para que realice la Ejecucion del Proyecto de Investigacion
Titulado: “Nivel de Satisfaccion de los Usuarios Sobre la Calidad de
Atencion en el Hospital Regional Docente Las Mercedes-Chiclayo-
2022”7, debiendo al término remitir las conclusiones respectivas.

Chiclayo. Setiembre 2022

AL LAMBAYEQUE
GOBIERNO ‘ﬁ%‘c%mu OE SALUD

AVE GF_RENCN CEDES” CH.
usu:nc Lo HOSP. REG. POS_
“—,,, O W v - :
“Lic. Mag
el N

o c.nru 48183 Rys N A03758 JAPEDELA
OIRECTOR
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Universidad
Sefior de Sipan

. .

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONFORMIDAD DEL ASESOR DE TESIS

Dra. Cecilia Teresa Arias Flores, docente de la Escuela Profesional de
Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la salud de la Universidad Senor de

Sipan; mediante el presente se informa:

Apellidos y Nombres del Estudiante: GONZAGA LARIOS MARIA FERNANDA

Titulo del Trabajo de Investigacion: NIVEL DE SATISFACCION DE LOS
USUARIOS SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION EN EL HOSPITAL
REGIONAL DOCENTE LAS MERCEDES CHICLAYO, 2022

Considero los siguientes rubros para senalar la conformidad de este (x):

Titulo

Planteamiento del problema

Conforme Marco tedrico

Metodologia

Fuentes de informacion
(estilo Vancouver ultima edicion)

Otros rubros (detallar)

Comentario general:

(X) Conforme

(X ) Conforme

(X) Conforme

(X ) Conforme

(X) Conforme

( ¥ ) Conforme

Cecilia Teresa Arias Flores

DNI: 16401649

Pimentel, 04 de mayo del 2024
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Operacionalizacion de la variable

Variables L L Tipo de Escala
Definicion Definicion , . . . .
de . Dimensiones | Indicadores Items | Instrumento | Valores variable de
. conceptual | operacional . L
estudio finales medicion
Segun el | Medida a Condicién del 1 Paciente (1) | Categdrica | Nominal
Ministerio  de | través de un usuario Primera parte Familiar (2) — .
_ ' Caracteristicas | Edad 2 _ Categorica | Nominal
salud la | cuestionario | jonarales  del | Sexo 3 |de la [ 'Masculino | Categérica | Nominal
satisfaccion “SERQUAL”, | encuestado encuesta 1)
expresa un | del cual se SERVQUAL I(:Smenmo
juicio de valor | analiza como Grado de| 4 Ninguno (0) | Categérica | Nominal
Satisfaccion | de forma | respuesta: la instruccion Primaria (1)
de los | subjetivo e | satisfaccion e ?e)cundaria
usuarios. individual, insatisfaccion Superior (3)
siendo un | de los No sabe (4)
sefalizador pacientes vy Tipo de seguro 5 SIS (1) Categoérica | Nominal
i . SOAT (2)
mas usado | familiares, Ninguno (3)
para medir la | llamados Otro (4)
L, L, Tiempo de 6 - Categorica | Nominal
atencion en los | también N
hospitalizacién
servicios  de | usuarios. Recibi6 todos los| 1 Dellal7 Numérica Ordinal
salud y su dias visita médica
Fiabilidad Comprendi6 la 2 Dellal7 Numérica Ordinal

medicion se
expresa es el

resultado ya

explicacion médica
acerca de la
evolucion del
problema de su
salud.
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sea de forma
positiva o]
negativa, es
agui donde la
persona es la
clave para
determinar  si
en las
instituciones
hay o no una
buena

calidad®’.

Comprendio al
médico sobre la
explicaciéon del
medicamento que
recibird durante la
hospitalizacién.

Comprendio al
médico sobre los
resultados de los
analisis que le
realizaron

Al alta comprendio,
la explicacion
médica acerca del
medicamento y
cuidados en el
hogar.

Capacidad de
respuesta

Los tramites para
hospitalizarse
fueron de manera
rapida

Los analisis de
laboratorio fueron
rapidos.

Los examenes
radiolégicos fueron
rapidos.

Los tramites para el
alta fueron rapidos.

Seguridad

El médico mostré
interés para mejorar
el problema de
salud.

10

Segunda
parte de
encuesta
SERVQUAL

la

Dellal?7 Numérica Ordinal
Dellal7 Numérica Ordinal
Dellal?7 Numérica Ordinal
Dellal7 Numérica Ordinal
Dellal?7 Numérica Ordinal
Dellal?7 Numérica Ordinal
Dellal7 Numérica Ordinal
Dellal?7 Numérica Ordinal
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Los alimentos
fueron entregados a
temperatura
adecuada y de
manera higiénica

11

Se mejoro el
problema de salud.

12

Se respetd la
privacidad

13

Empatia

El trato fue amable,
respetuoso y con
paciencia por el
personal de
enfermeria.

14

El trato fue amable,
respetuoso y con
paciencia por parte
del médico.

15

El trato fue amable,
respetuoso por el
personal de
nutricién.

16

El trato fue amable,
respetuoso y con
paciencia por parte
del personal
encargado de los
tramites de
admisién o alta.

17

El personal de
enfermeria mostré
interés en resolver
problemas durante
la hospitalizacion.

18

Dellal?7 Numérica Ordinal
Dellal7 Numérica Ordinal
Dellal?7 Numérica Ordinal
Dellal7 Numérica Ordinal
Dellal7 Numérica Ordinal
Dellal?7 Numérica Ordinal
Dellal?7 Numérica Ordinal
Dellal?7 Numérica Ordinal
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Los ambientes del 19 Dellal7 Numeérica Ordinal
servicio fueron
cémodos vy limpios.
Aspectos Los Servicios 20 Dellal7 Numeérica Ordinal
tangibles sanitarios se
encontraron
limpios.
Los equipos vy 21 Dellal7 Numeérica Ordinal
materiales se
encontraron
disponibles y
necesarios para la
atencion.
Los implementos de 22 Dellal7 Numérica Ordinal
las camas fueron
adecuados.
La calidad de la | Medida a La tecnologia de los 1 (Mucho | Numérica Ordinal
. . equipos médicos, 1 . . peor de lo
atencion es | través de un . Cuestionario .
Calidad instrumentos y gue pense)
medida a | cuestionario bietiva materiales para “SERVHOS”
o : >
Calidad de | través de una | “SERVHOS' : os_diagnasiicos modificado éégi%rn‘iz)'o
atencion perspectiva modificado sido por Rodriguez
. 3(Como o
integradora por O .
pense)
tanto a nivel del | Rodriguez O,
I 4 (Mejor de
conocimiento, | del cual se
lo que
como de la|analizara la pensé)
. . . 5(Mucho
tecnologia mas | calidad. )
mejor de lo
avanzada, gue penseé)
: La apariencia +1 (M.P.P) Numérica Ordinal
comprendiendo (limpieza, uniforme 2 (P.P)
correcto y en buen 2 + 3(C.P)
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de igual forma estado) del 4 (M.D.P)
la organizacién personal de salud - 5(M.M.D.P)
ha sido
gue presentan La comodidad (la t1 (M.P.P) Numérica Ordinal
las apariencia 'y el +2 (P.P)
estado) de las + 3(C.P)
instituciones de habitaciones del 4 (M.D.P)
hospital ha sido t 5(M.M.D.P)
salud para La sefializacion t1 (M.P.P) Numérica Ordinal
generar (carteles o simbolos -2 (P.P)
; ” en las puertas y - 3(C.P)
satisfaccion, paredes) ha sido -4 (M.D.P
donde el Unico L 5(M.M.D.P)
beneficiario La puntualidad para +1 (M.P.P) Numérica Ordinal
iniciar las visitas 2 (P.P)
sea la persona médicas ha sido - 3(C.P)
que lo recibe, -4 (M.D.P
L 5(M.M.D.P)
para ello debe La informacion que L1 (M.P.P) Numérica Ordinal
ser eficiente, los médicos le -2 (P.P)
proporcionaron - 3(C.P)
oportuno y sobre su L4 (M.D.P
equitativo®. enfermedad ha sido t 5(M.M.D.P)
La rapidez con la +1 (M.P.P) Numeérica Ordinal
que le hacian los 2 (P.P)
examenes - 3(C.P)
solicitados por los -4 (M.D.P
meédicos ha sido t 5(M.M.D.P)
La explicacion de +1 (M.P.P) Numeérica Ordinal
los médicos sobre -2 (P.P)
los resultados de + 3(C.P)
sus examenes de +4 (M.D.P
laboratorio ha sido t 5(M.M.D.P)
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Calidad
subjetiva

La confianza
(seguridad) que el
personal le
transmitia, ha sido

La preparacion del
personal
(capacitacién) para
realizar su trabajo
ha sido

10

[1 (M.P.P)
L2 (P.P)

L 3(C.P)

L4 (M.D.P

L 5(M.M.D.P)

Numérica

Ordinal

El grado del
personal para
comprender sus
necesidades ha
sido

11

L1 (M.P.P)
L2 (P.P)

L 3(C.P)

L4 (M.D.P

- 5(M.M.D.P)

Numérica

Ordinal

La disposicion del
personal para
ayudarle cuando lo
necesitaba ha sido.

12

L1 (M.P.P)
L2 (P.P)

L 3(C.P)

L4 (M.D.P

L 5(M.M.D.P)

Numérica

Ordinal

El personal médico
cumpli6 con sus
promesas, o con lo
que dijo que haria

13

L1 (M.P.P)
L2 (P.P)

L 3(C.P)

L4 (M.D.P

L 5(M.M.D.P)

Numérica

Ordinal

La calidad y
cantidad de la
informacién que los
médicos dieron a
los familiares ha
sido

14

L1 (M.P.P)
L2 (P.P)

L 3(C.P)

L4 (M.D.P

L 5(M.M.D.P)

Numérica

Ordinal

L1 (M.P.P)
L2 (P.P)
L 3(C.P)
L4 (M.D.P

-5 (M.M.D.P)

Numérica

Ordinal
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