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RESUMEN

La investigacion establecio el objetivo determinar la relacion entre la calidad de
atencion con la satisfaccion de los usuarios del servicio de medicina de un centro
de salud publico, Chocope-2023. La investigacion fue de tipo basica y de disefio no
experimental correlacional. La poblacion estuvo conformada por 301 usuarios del
servicio de medicina de un centro de salud publico, Chocope. La técnica empleada
fue la encuesta a través de los instrumentos, el cuestionario SERVQUAL para
calidad de atencién y el cuestionario CSAT (Customer Satisfaction Score) para
satisfaccion del paciente estos instrumentos fueron realizados de manera
presencial dentro del centro de salud publico. Se aplicé prueba no paramétrica
utilizando coeficiente Rho de Spearman, obteniéndose como resultado Rho de
0,538, con un valor de significancia de 0,000 menor al 0,05. Se concluye que existe
una relacion alta y significativa directa entre la calidad de atencién con la
satisfaccion de los usuarios del servicio de medicina de un centro de salud publico,
Chocope 2023.

Palabras clave: atencién al paciente, calidad de atencién de salud, centros de
salud, satisfaccion del paciente, servicios de salud.
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ABSTRACT

The research established the objective of determining the relationship between the
quality of care and the satisfaction of the users of the medical service of a public
health center, Chocope-2023. The research was of a basic type and of a non-
experimental correlational design. The population consisted of 301 users of the
medical service of a public health center, Chocope. The technique used was the
survey through the instruments, the SERVQUAL questionnaire for quality of care
and the CSAT (Customer Satisfaction Score) questionnaire for patient satisfaction.
These instruments were carried out in person within the public health center. A non-
parametric test was applied using Spearman’'s Rho coefficient, obtaining a Rho
result of 0.538, with a significance value of 0.000 less than 0.05. It is concluded that
there is a high and significant direct relationship between the quality of care with the
satisfaction of the users of the medical service of a public health center, Chocope
2023.

Keywords: patient care, quality of health care, health centers, patient satisfaction,

health services.



INTRODUCCION

A lo largo del tiempo, se ha discutido extensamente, la importancia de la
excelente atencidn y que se pueda ver reflejado en la satisfaccion expresada
por el paciente. Desafortunadamente, no presenta ninguna mejora
significativa debido al desinterés por parte del gobierno. Por lo tanto, es
crucial que las instituciones de salud y las entidades de salud locales hagan
un esfuerzo maximo por ofrecer atenciéon de alta calidad en todos los
servicios. Esto implica brindar a los pacientes la atencién adecuada cuando
acuden a una entidad de salud, solucionando de manera efectiva y amable
sus problemas de salud. Es fundamental involucrar a todo el equipo de salud

en este esfuerzo. (Szwako, 2017).

A escala mundial, la atencibn médica, es considerada una prioridad. Sin
embargo, aun se presentan muchos casos de insatisfaccion de los
pacientes, debido a varios factores como la seguridad, la atencion, los

tiempos de espera, la percepcion, la expectativa, entre otras (Suarez, 2019).

A escala global, nuestras variables son elementos significativos a tener en
cuenta ya que ayudan a lograr la mejora continua en el bienestar de la
poblacion. En la actualidad, se reportan reclamos de los pacientes respecto
a la falta de experiencia y confianza del profesional de salud, lo cual genera
un bajo nivel de agrado durante las atenciones brindadas al usuario
(Wijayanti, et al. 2022).

En el contexto de América Latina, se viene trabajando con mejorar laatencion
con calidad que debe ser ofrecida en los entes de salud siendo unaspecto
fundamental a tener en cuenta y es un desafio que se asume cadadia, por lo
cual, se ven en la obligacion de poner en marcha nuevas técnicasy recursos
en su entorno organizacional, tomando en cuenta el compromisoy los
factores clave para tener un nivel de satisfaccion o agrado del paciente

adecuado (Vizcaino, 2018).



A nivel nacional, los centros de salud realizan esfuerzos por otorgar un
adecuado servicio a los pacientes. A pesar de ello, aun se presentan quejas
por parte de los pacientes, basandose en una serie de parametros
vinculados al nivel de atencién con calidad como son equipamiento, la
atencion de la salud, el entorno, la seguridad, la infraestructura y la fiabilidad
(Paredes, 2020).

De acuerdo a la informacion del Ministerio de Salud (2022), hoy en dia existe
una alarmante situacion en nuestro pais, debido a que en su publicacion
indicé que un 97.67% de las unidades de salud presentan infraestructura
inadecuada y capacidad instalada, no apto para proporcionar un servicio de
calidad en la atencién, adherido a esto esta el enorme abismo en la carencia
de equipos médicos que no van acorde con lo instaurado en las reglas

técnicas establecidas.

Un estudio realizado en Huancayo, determiné los importantes problemas que
manifiestan los pacientes de un Centro Médico con respecto a la atencion,
siendo entre los mas relevantes el trato, la falta de profesionalismo, los
tiempos de espera, entre otros, lo cual genera disgustos e inconformidad por
parte de los pacientes atendidos (Medina, 2022).Del mismo modo un estudio
realizado en Chiclayo, determind los principales factores que generan
insatisfaccion en los pacientes que concurren a un Centro de salud, siendo
mas relevantes, la falta de insumos, equipos, empatia, ambientesadecuados,
tiempos de espera, y profesionalismo, lo cual afecta a la atenciénprevista por

los pacientes. (Adrianzén, 2020).

La valoracion de la satisfaccién de los individuos que reciben atencién
meédica puede ser beneficiosa para establecer pautas y procedimientos que
mejoren el cuidado y respaldo brindado a los pacientes. La satisfaccion del
paciente desempefia una funcion crucial en implementar enfoque de gestion
orientado a satisfacer las necesidades del cliente, lo cual implica que los
ciudadanos o usuarios deben involucrarse en la planificacién, evaluacion y

ejecucion de los servicios. (Djambazov et al. 2019).



Por consiguiente, se plantea el siguiente problema: ¢Qué relacidon existe
entre la calidad de atencion y la satisfaccidon de los pacientes del servicio de
medicina de un centro de salud publico, Chocope-2023?

Esta investigacion presenta una justificacion practica y social porque
permite el desarrollo y observacion de los Indicadores. Igualmente, estos
resultados servirdn, en una manera indirecta, como base para generar
propuestas de solucion ante los problemas acontecidos en dicho centro de
salud, lo que se obtenga como resultados, seran tomados en cuenta como
recomendaciones que se presentaran al director del centro de salud para
que a futuro puedan realizar estrategias o planes de accion que solucionen
los problemas existentes, cubriendo las necesidades de los pacientes. Y al
hacer ver, de manera importante la perspectiva del cliente externo, en donde
los pacientes vienen a ser el eje principal de todo establecimiento de salud y
por lo cual se le deberia brindar las debidas atenciones que van mas alla de
los parametros de calidad establecidos y que abarca con las diferentes

necesidades del paciente.

Nuestras Instituciones de Salud Publica carecen en la atencion médica, en
la mayoria el personal administrativo y medico tienen un trato discriminatorio
con los pacientes de bajos recursos, esto se agrava en los centros médicos
de nuestra sierra, la administracion de estos centros médicos no muestra
interés en sensibilizar al personal en mencién, generando descontento en
sus pacientes. Gran parte de la poblacion tiene que recurrir a instituciones
de salud privada para acceder a una mejor atencion médica, esto demanda
mAas recursos econdémicos en los pacientes. Las instituciones de salud
privada han venido en los ultimos afios aumentando en cantidad y con costos
de atencion elevados, logrando amasar fortunas en la atencién médica,
debido a la problematica que sufren las entidades de salud publica. Incluso
estas instituciones privadas lograron realizar por un buen tiempo cobros
exorbitante en la atencion medica de pacientes en la pandemia del COVID -

19:; ante la indiferencia del estado.

De acuerdo al problema planteado, el objetivo general radicara en:

determinar la relacién entre la calidad de atencién con la satisfaccién de los



usuarios del servicio de medicina de un centro de salud publico, Chocope
2023. Para cumplir el objetivo general se plantea como objetivos especificos:
determinar la relacion entre la dimension fiabilidad con la satisfaccion de los
usuarios del servicio de medicina de un centro de salud publico, determinar
la relacidn entre la dimension capacidad de respuesta con la satisfaccion de
los usuarios del servicio de medicina de un centro de salud publico,
determinar la relacion entre la dimension empatia con la satisfaccion de los
usuarios del servicio de medicina de un centro de salud publico, determinar
la relacion entre la dimension seguridad con la satisfaccion de los usuarios
del servicio de medicina de un centro de salud publico, determinar la relacion
entre la dimension tangibilidad con la satisfaccion de los usuarios del servicio

de medicina de un centro de salud publico.



MARCO TEORICO

Con el fin de resolver la problematica, es preciso considerar las
investigaciones mas recientes concernientes al tema en estudio, a fin de
brindarnos informacién relevante y precisa sobre los resultados que se
obtuvo en otras investigaciones referente al tema de la investigacion. Como
resultado de la busqueda de informacion se muestran los siguientes

antecedentes:

Temitope y Foluke (2021), Nigeria. Se realiz6 un estudio que se llevo a cabo
en el sistema de seguridad social del sur de Nigeria, establecieron como
propésito analizar como los pacientes reciben la atencion médica. El enfoque
de su investigacion se basé en un disefio descriptivo transversal. Siendo su
muestra 379 pacientes entre los 18 a 70 afos, del esquema Nacional de
Seguro de Salud, el método utilizado fue SERVQUAL como instrumento
semiestructurado escala Likert 5 puntos. En sus resultados determinaron que
alrededor del 50.9% los pacientes estan satisfechos con la disponibilidadde la
estructura y la mayoria opinan lo contrario con respecto al tiempo de espera
en las historias clinicas. Por otra parte, el 75.5% los pacientes sienten
conformidad con el interés hacia ellos por parte de la clinica NHIS. La
atencion prestada por el médico tuvo una puntuacion de 34,0%, calificando
el servicio global prestado por el médico como muy bueno. Todo debe
calcularse para mejorar la eficiencia de la operatividad, asi como el tiempo
de espera en los distintos departamentos del policlinico. Este estudio
demuestra como las instituciones de salud de Nigeria dan importancia al
bienestar del paciente desde la atencion médica, incluso el personal que

labora en estas instituciones esta concientizado en su labor.

Alibrandi, et al. (2023), Italia. Su investigacion fue llevada cabo en pacientes
del hospital policlinico de Messina, Sicilia, sur de Italia dicho estudio planteo
como proposito general verificar el cuidado que dan a los pacientes en un

hospital. El estudio fue de enfoque transversal y descriptivo, tuvo a 350



pacientes entre los 18 y 85 afios como muestra. La metodologia usada fue
la formulacion de una encuesta, mediante el cuestionario SERVQUAL a
escala de Likert. En sus resultados determinaron que la disponibilidad de
estacionamientos 90%, la limpieza de estructuras 65% y el juicio de los
meédicos 85% son parametros que toman en cuenta los pacientes para su
satisfaccion con el servicio. El mayor porcentaje de pacientes encuestados
confirman un punto de vista referente a competencias y profesionalismo de
los médicos y enfermeras que logran cubrir las grandes expectativas que
deseaban. Este estudio es de gran utilidad, pues demuestra el compromiso
de las entidades de Salud de los paises europeos, que sabes y lo
demuestran que la mejora de la salud de sus pacientes es uno de sus
objetivos principales, en estos paises las instituciones de salud monitorean
constantemente la salud de sus pacientes que se encuentran fura de los

hospitales.

Watson et al. (2022), Republica de Malawi. Su estudio fue realizado en un
hospital terciario al norte de Malawi, tuvieron como propésito general evaluar
el agrado del paciente con respecto la calidad en la atencion hospitalaria. Su
estudio fue tipo basico, de corte transversal y descriptivo, lo realizé con 225
pacientes, mayores de 18 afios, como muestra. Utilizaron como método una
encuesta cuyo instrumento fue el cuestionario SERVQUAL escala de Likert
ordinal. En sus resultados determinaron que la satisfaccion general de los
pacientes es del 8.4%, con un IC:95%, por lo tanto, concluyen que la
satisfaccion general y las variables evaluadas no presentan relacion
significativa entre ellas. Entre los principales problemas que indicaron los
pacientes fueron llegar tarde al trabajo 29.8%, no atender las
preocupaciones del paciente 17.8%, no explicar el diagnéstico, la falta de
medicamentos, falta de conducta profesional y el favorecimiento del personal
de salud a familiares y amigos en comparacion a otros pacientes. En este
estudio, se demuestra que en la republica de Malawi, aun falta implementar
programas de concientizacion de los trabajadores que laboran en los

hospitales, incluso de sus autoridades de salud.



Anang, Haryanti y Meliala (2020), Indonesia. Se En su estudio en el centro
de tratamiento dental en Tasikmalaya. La muestra de estudio fue de 40
pacientes entre de 18 y 65 afios. El método utilizado fue la encuesta, sus
instrumentos fueron la entrevista y el cuestionario SERVQUAL tipo Likert. En
sus resultados sefalaron que las dimensiones en calidad de atencion, en su
totalidad se calificaron como muy buenas como son: tangibilidad (83%),
fiabilidad (83%), empatia (84%), seguridad (85%), y capacidad de respuesta
(87%); las etapas de satisfaccion del paciente se calificaron como altamente
satisfechas como son: la accion (83%) y finalizacion de la accion ( 82% ),
mientras que la etapa de preparacion del tratamiento (73%) anamnesis y
diagnostico (83%) han sido calificadas como satisfactorias .Como resultado
de la entrevista se logro visualizar que el promedio de pacientes califican
como muy buena la calidad en la atencion dentro del area de dental.
Podemos acotar que es necesario que se realice una evaluacién periodica
en los centros de salud dental, para poder corregir alguna desviacion en el

trato del personal médico a los pacientes.

Sadeem y Saulat (2022), Arabia Saudita. En un estudio en la unidad de
atencién primaria en Unazai, se propusieron evaluar las expectativas del
agrado o satisfaccion de mujeres embarazadas con respecto a la calidad en
la atencion. Se trata de un estudio transversal de 204 gestantes. El método
utilizado es una encuesta utilizando un cuestionario SERVQUAL como
instrumento, con escala tipo Likert. En sus hallazgos, encontraron que el
92% de las mujeres estaban satisfechas con la informacion, el 98% estaban
satisfechas con la atencion que recibieron de sus médicos y un 5% dijo que
guedaron satisfechos con el tiempo de espera. Esta investigacion realizada
en Arabia Saudita demuestra el compromiso del personal de atencion

médica con sus pacientes, algo que debe ser modelo para otros paises.

Real (2021), Paraguay. Realiz6 su estudio en unidades de salud familiar,
planteando su objetivo en conocer el valor de la satisfaccion en los pacientes
perciben la atenciébn en estas unidades. Su disefio fue observacional,

prospectivo, transversal, multicéntrico. La muestra de estudio fue de 343



usuarios mayores de 18 afos, 257 mujeres cuyo promedio de edad era 44
afios y 86 varones de edad promedio 46 afios. EI método utilizado es la
encuesta con sus instrumentos el cuestionario EQ-5D y Baker para
satisfaccion, ambos con escala Likert. En sus resultados determiné que: El
75% de los usuarios fueron mujeres y el 25% varones, de los cuales el 62%
con estado civil casado o en concubinato, el 54% poseen ingresos propios,
el 62% tienen educacion superior. El 49% de personas manifestaron estar
satisfechos y el 51 % insatisfechos con respecto a la calidad en la atencion.
Este estudio da a conocer una problematica que deben ser atendidas por
sus autoridades de Salud de Paraguay, pues sus resultados advierten que
los pacientes no estan satisfechos en relacion a la atencion de salud que

vienen recibiendo.

Lépez (2022), Perd. En un estudio de centros de atencion de urgencia,
tuvieron como objetivo analizar si se establece una conexion entre el trato
gue se le da al paciente atendido en urgencias en el lapso que durd la
pandemia Covid-19. Su investigacién es basico, no experimentales,
descriptivos y relacionales. Cuarenta y seis pacientes mayores de 18 afios
participaron. Usando una metodologia de encuesta y cuestionario tipo Likert
SERVQUAL vy registros. Se obtuvo un coeficiente r=0,59 y precisé los
factores satisfaccion y seguridad del cliente (r=0,689), dimensién empatia
(r=0,58). Hay una conexién esencial entre ellos. (r=0,79) y confiabilidad
(r=0,68), con nivel significativo < 0,005. Concluyendo que existe significancia
en la relacion de las variables analizadas, aseverando que en funcién de que
incrementa el servicio. A diferencia de otros paises, nosotros arrastramos
problematicas en los centros de salud publicos, pues la atencién medica es

discriminatoria.

Agreda (2021), Pera. Su investigacion se enfocd en examinar la conmocion
gue provoco el COVID-19 en la atencidon y satisfaccion del paciente en un
area médica de diversos hospitales en Lima. El enfoque de investigacion fue
basico utilizando métodos no experimentales y transversales,

especificamente métodos descriptivos, explicativos e hipotéticos-deductivos.



Participaron 150 pacientes mayores de edad como muestra de estudio, tanto
hombres como mujeres, que acudieron a servicios de urgencias. Se realizo
un cuestionario SERVQUAL tipo Likert, midiendo la confiabilidad, para
recopilar datos a través de encuestas. Se encontro la vinculacion de atencion
con la satisfaccion generada, mientras que las percepciones de los pacientes
en cuanto a especificidad (72%), capacidad en la respuesta (72%),
confiabilidad (56%), empatia (52%) y seguridad (44%) fueron consideradas
normales. Por altimo, el 76% de los pacientes expresaron insatisfaccion con
su satisfaccion general. Este otro estudio, también demuestra que las
autoridades de salud, no estdn tomando las medidas necesarias para
corregir y mejorar la calidad de atencion en sus pacientes, es necesario que
todos nos involucremos para mejorar esta problematica que afecta a las
regiones mas humildes del pais. La inoperancia de nuestras autoridades ha

causado una elevada mortalidad debido a la enfermedad del Dengue.

Zavaleta y Garcia (2018), Perd. Basaron su estudio en el area de
rehabilitacion y medicina fisica, especificamente en las instituciones de
EsSalud y MINSA en la ciudad de Chota-Cajamarca. El objetivo principal
planteado fue evaluar la forma en que brinda atencién el personal médico.
Su muestra fue 40 pacientes del centro médico de ESSALUD y 59 pacientes
de la institucion de salud del MINSA, todos ellos mayores de edad y de
ambos géneros. El método utilizado fue una encuesta, se trabajo con el
cuestionario SERVQUAL con escala Likert ordinal, asi como una ficha de
registro. Los resultados revelaron que se tuvo un valor de confirmaciéon r =
0,071, Por otro lado, el 78% de los pacientes calificaron como regular la
atencion que brinda el personal. Ademas, el 68% de entrevistados otorgaron
calificacion de nivel medio en el area de rehabilitacion y medicina fisica. En
conclusién, hallaron una positiva relacion entre la atenciéon de calidad
experimentada por el paciente externo. Sin embargo, se identificaron
aspectos de mejora, ya que una parte considerable de los pacientes califico
la atencion como término medio y la satisfaccion regular. Este es otro caso
del descontento de la poblacién en lo que se refiere a la calidad de atencion

medica que se recibe de los centros de salud publicos, se conoce que en la



sierra del Peru existe una mayor indiferencia en el trato de los pacientes de
esta region de Cajamarca.

Sanchez (2022), Perl, Realizé su investigacion en un establecimiento de
salud situado en Aguas Verdes, Tumbes. El tipo de estudio llevado a cabo
fue basico, correlacional y cuantitativo, no experimental. consider6 90
pacientes mayores de edad como muestra. Se empleé como método una
encuesta, utilizando el cuestionario SERVQUAL tipo Likert ordinal. Se
demostré que el 62% de los pacientes la calificaron como muy buena, el 33%
como buena, el 3% como regular y el 2% como malo. En cuanto a la
satisfaccion del paciente, se obtuvo una calificacion del 54% como muy
satisfecho, el 42% como satisfecho y solamente el 4% como poco satisfecho.
Asimismo, la satisfaccion del paciente fue mayoritariamente positiva, con un
alto porcentaje de pacientes expresando estar muy satisfechos con el
servicio de medicina. A pesar que este estudio es favorable con la atencion
y satisfaccion de los pacientes en el centro médico; es una de las regiones
gue se ha visto afectado en el presente afio con la enfermedad del Dengue,
pues las autoridades de salud han respondido con demora para enfrentar

esta enfermedad.

Benancio (2021), Perd. En su estudio realizado en el area materno infantil
del establecimiento de salud de Panao, Huanuco. Su estudio utilizado fue
basico, correlacional y explicativo, sin un enfoque experimental. La muestra
de estudio consistié en 65 pacientes de sexo femenino mayores de 18 afos.
Para recopilar informacion, se transmiti6 una encuesta como método, el
cuestionario SERVQUAL escala Likert, junto con la utilizacién de una ficha
documental. Rencontraron relaciones significativas entre las dimensiones de
calidad humana (Rho=0,621), calidad técnica (Rho=0,526) y calidad del
entorno (Rho=0,506) con la satisfaccion del paciente. Al concluir su estudio
comprobd que presenta significativa relacion entre calidad de atencion en

salud con el nivel de satisfaccion del paciente externo.
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Lavado y Bautista (2021), Peru. Realizaron su investigaciéon en el Centro
Médico Nuevo Lurin de Lima, cuyo objetivo fue evidenciar la existencia de
una vinculacion de la atencién con satisfaccion del paciente. Su estudio fue
no experimental, aleatorio de primera clase y transversal. La muestra
utilizada consisti6 en 114 pacientes ambulatorios de ambos géneros,
mayores de edad. El recojo de datos se hizo mediante una encuesta
aplicando cuestionario SERVQUAL tipo Likert. Obtuvieron resultados que los
llevaron a la conclusion de que las variables estudiadas presentaron una
positiva relacion (r = 0,75). Ademas, se encontraron relaciones positivas de
las dimensiones de confiabilidad (r = 0.60), seguridad (r = 0.98) y capacidad
de respuesta (r = 0.45) con la calidad del servicio.

Chavez (2020), Perl. Realizé investigaciones dentro del contexto del
Programa Crecimiento y Desarrollo (CRED) de la Institucion Social de Salud
Liberacion Trujillo, con el fin de determinar correlacion entre la atencién en
salud con la satisfaccion del paciente. Se empleé un enfoque metodoldgico
gque combiné analisis descriptivo cualitativo y cuantitativo. La muestra
utilizada consistio en 63 usuarios, quienes eran padres o tutores de nifios
CRED de cinco afios, todos ellos del género masculino y mayores de 18
afos. Para recopilar los datos, se transmitié una encuesta y un cuestionario
tipo Likert SERVQUAL como herramientas de investigacion. Los resultados
obtenidos revelaron que 44 usuarios consideraron que la calidad del servicio
era constante. En cuanto a la percepcion de calidad, se encontr6 que 41
usuarios opinaron que la confianza era buena, mientras que el 22% la calificd
como mala. En lo que refiere a la capacidad de respuesta, el 41% de los
pacientes la evalu6 como buena, mientras que el 19% la consider6 mala. En
seguridad, el 44% de los pacientes la percibié como buena, mientras que el
24% la pens6 mala. En resumen, a través de los estudios realizados dentro
del Programa Crecimiento y Desarrollo (CRED) del centro social de salud

Liberacion Trujillo se comprob0 la interrelacion de las variables estudiadas.

Pintado (2018), Perd. En su investigacion en el campo de Medicina de

Traumay Urgencias en el Hospital de Truijillo, se baso su finalidad en verificar
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la posible relacion entre la salud ocupacional con la satisfaccidn del paciente.
Esta investigacion utilizd6 un enfoque no experimental, descriptivo e
interactivo. Se trabajo con una muestra de 149 pacientes voluntarios
mayores de edad. Para la recoleccion de datos emplearon una encuesta
mediante cuestionario SERVQUAL escala ordinal de Likert. Segun sus
resultados se encontré un vinculo significativo entre calidad del servicio con
la satisfaccion del cliente, cuyo coeficiente de produccion fue de r=0,830.
Asimismo, se demostré que las dimensiones de confianza (r=0,45), empatia
(r=0,44) y capacidad de respuesta (r=0,77), estaba relacionado con la
satisfaccion del paciente. En resumen, la investigaciéon muestra correlacion

positiva entre la salud ocupacional con la satisfaccion del paciente.

Purizaca (2020), Peru. Su investigacion realizada dentro del area de
emergencias del Hospital Distrital de Jerusalén, Trujillo, determiné quepodria
existir una posible relacion entre las variables en estudio. Los métodos
empleados fueron no experimentales y paralelos. La muestra utilizada
consistid en 100 hombres y mujeres mayores de edad. Se trabajo con una
informacién producto de una encuesta, y la herramienta utilizada fue el
cuestionario SERVQUAL tipo Likert. En la investigacién realizada se
descubrio que el 88% de los usuarios plasmaron como satisfactoria, mientras
gue solo el 3% excepcionalmente beneficiosa. En términos de satisfaccion,
el 88% de las personas se mostré satisfechos, mientras que el 9% expresé
no estar satisfecho. Segun resultados obtenidos en la investigacion, no
evidenciaron un vinculo significativo entre dichas variables. Sin embargo, se
demostré que el mayor numero de los pacientes percibieron la calidad del
trabajo como satisfactoria y mostraron un nivel de satisfaccion elevado,
aunque un pequefio porcentaje expresoé insatisfaccion. Es preciso que las
autoridades de salud publica estén tomando medidas preventivas en los
hospitales o centros de salud con respecto a la modernizacion tecnologica,

capacitacion de personal administrativo y médico.
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En la presente investigacion debemos tener conocimiento de conjeturas y
enfoques conceptuales donde encaja la investigacion para ello se tiene los
siguientes autores.

Mazin, Basim y Oday (2023), afirma que la calidad de atencion se alude al
resultado que se basa en las perspectivas de las personas y su percepcion
acerca del nivel del producto o servicio que reciben. Segun Anang, Haryanti
y Meliala (2020), sostienen que la calidad de atencion con respecto al area
salud, es todo servicio brindado de manera eficaz a los pacientes para lograr
su completo bienestar. Wijayanti, Asri y Suroyo (2022), mencionan que la
calidad de atencion brindada en el area de la salud es todo procedimiento
donde intervienen profesionales de salud con el propésito de elaborar y
sostener medidas que garanticen resultados Optimos a las personas en
materia de salud. Vizcaino (2018), sefiala que la calidad en la atencién es lo
esperado por todo paciente; del servicio que adquirieron con anterioridad,
midiéndola de acuerdo al cumplimiento de sus necesidades personales.
Chavez (2020), menciona que la calidad en la atencion es el grado de
servicio de salud que se otorga a las personas con la finalidad de garantizar

su bienestar.

De acuerdo con el American Institute of Medicine (IOM), el cuidado médico
de calidad se refiere al nivel en el cual diversos servicios en salud aseguraran
brindar un cuidado adecuado a los pacientes, obteniendo resultados
satisfactorios en su salud debido al intelecto profesional del personal médico
gue ofrece atencidn sanitaria de calidad (Leatherman y Berwick, 2020). Por
lo que se refiere, Nwanodi (2016) para una atencidon medica de calidad se
debe ejecutar un procedimiento planificado en el cual el personal se involucra
en mejoras continuas con el propdsito de proporcionar una alta calidad en
atencion de salud y cumplir con las expectativas de los pacientes. Ademas,
se define como el nivel en que el centro médico ofrece servicios de salud
oportunamente, con precision, confiabilidad y resuelve los problemas de los
pacientes (Dzau et al., 2017).

En relacion con el examen de calidad en atencion médica, se ha vuelto en

demasia complejay se aborda de diferentes maneras. Los meédicos y
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enfermeras ofrecen servicios de calidad, pero a menudo los resultados no
son visibles, lo que ha llevado al desarrollo de diversos procedimientos para
tazar la atencidbn médica de calidad (Rezaei et al., 2018; Dosen et al., 2020).
Este sector explora la manera de mejorar la atencion médica, la calidad y los
paradigmas utilizados, dentro del modelo SERVQUAL y SERVPEF, que han
sido ampliamente estudiados (Kaitelidou, 2019).

En cuanto al modelo SERVQUAL, algunos autores han creado sus propias
herramientas adaptadas a sus objetivos o lineamientos de investigacion,
para evaluar las atenciones meédicas realizadas en el centro de Salud
(Pierrakos, 2017). Omachuno y Berg (2017) citaron que la calidad de los
servicios en medicina se puede evaluar a los pacientes; mediante
puntuaciones, y sefialan que la interaccion con el médico es particularmente
importante. No obstante, han surgido otros modelos que buscan ser mas
precisos examinando la atencion médica con respecto a su calidad (Fowler
et al., 2017).

Ademas, se trabajo con la variable de atencién médica, con dimension se
enfoca en los aspectos fisicos de la atencién, como infraestructura,
maguinas, médicos, enfermeras y sistema de comunicacion que brinda el
centro de salud al paciente. Dado que no se pueden evaluar elementos
fisicos en los servicios, los pacientes fundamentan su evaluacién en
evidencias tangibles, como el equipo y apariencia del personal. Ademas, se
encuentran investigaciones que indican que esta dimension presenta,
porque constituye el primer impacto que recibe al utilizar un servicio (Fan L-
H, et al. 2017). Ademas, la segunda dimension se refiere a las formas de
atencion, evaluando si el equipo de salud de la entidad presenta vocacion de
servicio y presentan capacidad de ofrecer un rapido servicio. Como también
la entidad y su equipo de salud son receptivos hacia sus pacientes, asi como

su disposicion para ayudar y ofrecer un servicio agil (Fan L-H et al. 2017).

Por otro lado, la tercera dimension se refiere a las competencias del equipo

de salud, es decir si son capaces de fiable y exacta. La fiabilidad indica la
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consistencia y seguridad de una empresa en funcion del rendimiento.
Ademas, se considera que la fiabilidad es la més importante dimension para
los consumidores de diversos servicios, porgue la falta de confianza dificulta

la adquisicion del servicio (Fan L-H et al. 2017).

La cuarta dimension es la garantia, que se asocia principalmente a la
informacion, educacion, competencia y confiabilidad de los empleados. Esta
dimension incluye la habilidad, amabilidad y exactitud de la organizacion.
Ademas, se tiene que considerar la fiabilidad de la entidad o sea cuan fiable
es la comunicacion y atencién por parte del personal. Ademas, la amabilidad
esta relacionada con la comunicacion y el comportamiento de todo el
personal de manera que el paciente perciba el respeto. Por ultimo, la
competencia se refiere a la técnica del personal en ofrecer una atencién que

llene y resuelva las necesidades del usuario (Fan L-H et al. 2017).

En definitiva, esta la dimension del trato al usuario, donde se refiere a la
habilidad que adquiere el personal para colocarse en los zapatos del
paciente y esmerarse en entender sus sentimientos. Se examina a la entidad
de servicios si ofrece una cuidadosa y personalizada atencién, que incluye
la entrada a la entidad para ser atendido, una comunicaciéon agradable, la
comprensién del personal manifestada en su deseo de servir al paciente, y
con una atencién personalizada que se enfoque en un solo paciente a la vez

para asi dar solucion a su problema de salud (Fan L-H et al. 2017).

A patrtir de los afios 60, el field marketing y atencion médica han colaborado
para entender la satisfaccion de los pacientes, y desde entonces se han
realizado diversos estudios para evaluarla (Batbaatar, 2015). Se describen
algunos conceptos respecto a satisfaccion del paciente hallados en las
referencias bibliogréaficas. Segun esto, la satisfaccion del paciente implica
cumplir con las exigencias, anhelos o anticipaciones de los pacientes en
funcidn a los servicios del area médica. En ese marco, es importante
entender el término "paciente”, que se define como un individuo que recibe

orientacion y tratamiento de manera individual (Afrashtehfar, 2020). Del
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mismo modo, “paciente” viene a ser una expresion adecuada para ser
utilizada en estudios sobre atencion médica y la satisfaccion generada por
este servicio, por otra parte, se puede utilizar como sinénimo de paciente a
la palabra “usuario”, que implica el hecho de utilizar el servicio (Dehkordi,
2017; Norhayati et al., 2017).

Una vez comprendido esta nocion clave en el estudio, se procede a dar un
concepto de satisfaccion del usuario. Kruse (2017), detalla que la
satisfaccion no se limita Unicamente al prevencién y curacion de la
enfermedad, sino que abarca como se siente el paciente en funcion a como
brinda la atencion el personal médico, existe diversa controversia de como
conceptualizar dicha variable, y a continuacion se presentan algunos
conceptos encontrados al respecto. Esta metodologia utilizada en esta
investigacion ayudara a conocer mas sobre la atencion en los centros

meédicos y satisfaccion de los pacientes.

Tanniru y Khuntia (2017), define satisfaccion del paciente como un estado
emocional que experimentan como resultado de la recibidos por la empresa.
Diferentes autores definen su vision de una atencion médica ideal se
satisfacen en comparacion con la atencion real recibida, y se percibe como

una respuesta emocional positiva. (Zarzycka, 2019).

En resumen, la satisfaccion del usuario se presenta cuando se cumplen o
superan las expectativas en relacion con a los servicios de salud recibidos.
Por tal razon, también, es importante tener en cuenta que cuanto mas se
cumplan las perspectivas previas del paciente, menos obstaculos presentes
tendra el sistema de atencidbn médica para satisfacer sus necesidades y
menos limitaciones de derechos existentes, mayor sera la satisfaccion del
paciente.

Lavado y Bautista (2021) el cual este compuesto por 2 niveles: satisfecho e
insatisfecho. Por su parte, Temitope y Foluke (2021) la evaluacion de sus
expectativas anteriores con respecto al rendimiento de un servicio. Mientras

gue Paredes (2020) indica a la satisfaccion como la sensacion de bienestar
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experimentado por un usuario luego de recibir un servicio que cubre sus
necesidades primordiales.

El Ministerio de Salud (2022) y Duefias (2012) trabajo con la dimension
humanistica. En la segunda se refiere a la dimension técnico-cientifica la
evaluaciéon de como estan preparados los profesionales en el conocimiento
del servicio que brindan. Y, por ultimo, menciona a la dimension entorno,
definiéndola como las condiciones externas que afectan a la salud y vida

como son infraestructura, ventilacion, calor, luz, limpieza y ruido.

La epistemologia asociada a los conceptos de atencién de calidad y el
agrado del paciente de como se obtiene el conocimiento en estos campos.
Se busca investigar y entender los fundamentos tedricos y metodoldgicos
gue respaldan la evaluacion y medicion de estas variables. Esto implica
examinar las diversas perspectivas y enfoques utilizados para comprender y
medir estos conceptos, asi como analizar las fuentes y los métodos utilizados
para recopilar datos. Por otro lado, es la evaluacion que el paciente tiene
sobre su experiencia en la atencion recibida, incluyendo aspectos como
comunicacién, empatia, la calidad de la relacibn médico-paciente, la
informacién proporcionada y la resolucion de problemas. Ambos constructos
son multidimensionales y se construyen mediante la integracion de
diferentes elementos que reflejan la calidad con la satisfaccidén en el contexto
de la atencibn médica. Su estudio implica definir claramente los
componentes que los conforman y seleccionan medidas validas y confiables
para evaluarlos, lo que permite obtener una comprension mas completa de
calidad de atencién con satisfaccion del paciente. Es importante estudiar
estas dos variables, para que instituciones de salud puedan tomar medidas
preventivas o0 correctivas en los centros meédicos, desde nuestra
investigacion tratamos de concientizar al personal administrativo y meédico
gue trabajan en los centros de salud de todo el pais, sobre todo en las
entidades del estado, que poco o nada hacen por mejorar la atencién médica
en los nosocomios.

Si vienen los casos presentados encontraron algun tipo de relacion entre

calidad de atencion con la satisfaccion de los usuarios del servicio de
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medicina en distintos centros médicos de salud ya sean en algunos publicos
y en otros privados, tenemos que hacer hincapié en que se esté tratando con
pacientes que cuentan con algun tipo de dolencia, es por ello de la
importancia de poder determinar cuales vienen a ser los factores que mas
prevalecen para que esta relacion o dependencia entre la calidad de atencion
y la satisfaccion a los usuarios vayan de la mano y lleguen a tener altos
niveles dentro de los nosocomios y se les brinde a los pacientes una Correcta
y estos cuenten con los diagndsticos adecuados en cuanto a sus males y

sus dolencias.

18



METODOLOGIA

3.1.

3.2.

3.3.

Tipo y disefio de investigacion

3.1.1 Tipo de Investigacion

Basica.
3.1.2 Disefio de investigacion

No experimental en razon de que se examinan sucesos sin
modificar sus variables, con el propésito posterior de analizarlos.
En un estudio no experimental, no hay creacidn de situaciones,
solo se visualizan las situaciones previamente existentes.
También fue transversal debido a que dio a conocer en un
momento especifico y tiempo determinado los resultados de la
relacion de 2 variables. Correlacional ya que facilita el
diagnostico con respecto a la relacién de sus variables y su

grado de asociacion. (Hernandez & Mendoza, 2018).

Variables y operacionalizacion

Las variables a utilizar seran:

Variable 1: calidad de atencién, variable cualitativa.
Variable 2: satisfaccion del usuario, variable cualitativa.

Dichas variables se encuentran detalladas en el Anexo 1.

Poblacién, muestra, muestreo y unidad de anélisis
3.3.1 Poblacion:

La poblacion de este estudio consistio en 1385 pacientes, y para
determinar el tamafio de la muestra se consideraron aquellos
pacientes que recibieron atencion en el afio anterior a la
realizacion de la investigacion. Estos datos fueron obtenidos del

area de estadistica del establecimiento en cuestion.
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3.4.

e Criterios de inclusioén:
Personas que se atendieron en el &rea de medicina del

establecimiento de salud publico, Chocope.

Pacientes que participaron de manera voluntaria en la

investigacion.
Pacientes mayores de edad.

e Criterios de exclusion:

Personas que no tienen grado de instruccion.

Pacientes que presentaron discapacidad o alteraciones

mentales.

Pacientes que presentaron discapacidad visual, psicomotriz y

motora.
3.3.2 Muestra:

Estuvo constituida por 301 pacientes que acuden al servicio de
medicina del centro de salud publico Chocope 2023. El calculo

de la muestra se indica en el Anexo N° 2
3.3.3 Muestreo:

Fue no probabilistico por conveniencia y de acuerdo a la

necesidad del investigador.
3.3.4 Unidad de analisis:

Pacientes mayores de edad del centro de salud publico

Chocope.

Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Se trabajo utilizando como técnica la encuesta evaluando la variable
calidad de atencion con el instrumento cuestionario SERVQUAL
escala Likert ordinal (Anexo N° 3). El cuestionario const6 de 5

dimensiones: 22 preguntas para pacientes ambulatorios atendidos en
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el campo médico, esta variable también ha sido evaluada por
ESSALUD con un alfa de Cronbach de 0.984 de confiabilidad, segun
el trabajo de investigacion de Gomez (2016) modificado en todos los
campos de la salud aplicada a instituciones de salud Asimismo, la
herramienta utilizada para la medicion de la variable satisfaccion de
los pacientes es el cuestionario Customer Satisfaction Score (CSAT)
(Anexo N° 3), que consto de 3 dimensiones y 15 preguntas, disefiada
para pacientes ambulatorios atendidos en el ramo médico que
distingue al Centro Chocope del MINSA. Las variables fueron
evaluadas segun el trabajo de Gomez (2016) con un a de Cronbach
de 0,803 de confiabilidad.

Para dar mayor veracidad al estudio se procedi6 a examinar la validez
y confiabilidad de los cuestionarios para las 2 variables, por
profesionales expertos y se aplico una prueba piloto respectivamente.
La validez del contenido fue evaluada mediante la revision y
calificacion de cinco expertos, quienes evaluaron la relevancia de los
elementos en relacion al constructo evaluado, considerando sus
diferentes dimensiones utilizando la formula de V de Aiken (Anexo5).
El procedimiento que se llevé a cabo para validez se determind
mediante 5 expertos del area. Cada experto analizé los instrumentos
para los cuales se tomaron en cuenta los siguientes criterios: claridad,
coherencia y relevancia.

Se evalud el instrumento “Calidad de atencion” determinando la
validez del contenido calculando el coeficiente V de Aiken para cada
pregunta dando como resultado de 0.98 indicando la validez del
cuestionario cuya confiabilidad se verific6 mediante Alfa de Cronbach
arrojando como resultado 0.844 concluyendo que el cuestionario es
validado para procesar informacion.

El instrumento “Satisfaccién del paciente” se evalué determinando
validez del contenido al calcular el coeficiente V de Aiken cuyo
resultado fue de 0.99 lo que indicd que el instrumento es valido para

recoger informacion. La confiabilidad se verific6 mediante Alfa de
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3.5.

3.6.

Cronbach teniendo de resultado 0.859 confirmando la confiabilidad
del instrumento. (Anexo N° 6)

Procedimientos

Se acudi6 al Centro de Salud MINSA, se solicitd una reunion con el
gerente del centro de salud explicando el proyecto que se desea
realizar en dicho centro y se solicitd el permiso que corresponde para
iniciar el proceso de la investigacion. Luego de obtener el permiso
requerido se procedié a buscar el ambiente adecuado que en este
caso fue la sala de espera por tener un amplio espacio, se implementé
la sala de manera adecuada colocando una mesa y dos sillas y se
captd aleatoriamente a los pacientes que salian del consultorio de
medicina considerando criterios de inclusién y exclusion aplicandose
el cuestionario, a los usuarios seleccionados. Se les informo sobre los
fines de estudio del proyecto, solicitando su participacién voluntaria y
su rubrica para el consentimiento, una vez obtenido el consentimiento
invitamos al paciente a que tome asiento donde se le brindé alcohol
en gel para que se unte en las manos y también un lapicero para que
realice el cuestionario que const6 de 22 preguntas de calidad de
atencion y 15 preguntas, que evalué la satisfaccién del paciente, la
encuesta se realiz6 desde el dia 14 de Junio de Lunes a Viernes y
durd entre 15 a 20 minutos la realizacion de los dos cuestionarios por
usuario.

Finalmente, la informacion de los cuestionarios se llevé a procesar con

el estadista para su desarrollo final.

Método de anédlisis de datos

Para poder realizar el analisis y el procesamiento de los datos
obtenidos tras la encuesta aplicada a la muestra de 301 pacientes, se

hizo uso de los programas informéticos de Microsoft Excel y SPSS,

haciendo uso de la estadistica descriptiva para poder realizar una

22



3.7.

medicion de los niveles en cada una de las dimensiones, para poder
relacionar estos niveles hacia los resultados obtenidos. Para poder
determinar la estadistica inferencial en primera instancia ser realizé la
prueba de confiabilidad a los datos obtenidos de la muestra, es asi
gue se obtuvo una confiabilidad con un indice de Cronbach de 0.95;
lo cual nos indico que los datos tienen una alta confiabilidad; es asi
qgue se realiz6 la prueba de normalidad a la sumatoria de todos los
items de las respuestas de la encuesta (prueba de Kolmogorov-
Smirnov) determinando si las variables presentan o no unadistribucion
normal; es asi que la prueba de normalidad la cual se encuentra en
anexos, indica que mis variables no cuentan con distribucién normal;
es por ello que se aplico la prueba de correlacidbnno paramétrica de
Sperman y dandosele un nivel de confianza del 95% a la prueba, es
qgue el nivel de significancia para la prueba fue deun 0,05; para asi
poder llegar a responder los objetivos y la pregunta principal de

investigacion.

Aspectos éticos

En este estudio, se consider6 los principios éticos de investigacion, en
linea con los aspectos determinados del Cdédigo de ética de la
Universidad César Vallejo (2017). Se garantizé la confidencialidad del
usuario en cuanto a sus datos y cualquier informacion que pudiera
afectar su aparato, asegurandole que dichos datos estarian
protegidos y destruidos después de un periodo de tiempo. En cuanto
a la beneficencia, se informd al usuario que no recibiria ningun
beneficio econdmico por su participacion en el llenado del
cuestionario, pero los resultados de la investigacion podrian contribuir
en favor de la salud publica. Para asegurar la autonomia, se les
permiti6 a los usuarios despejar todas sus dudas acerca del
cuestionario, y se les dio la libertad de decidir si deseaban participar

0 no. Ademas, se enfatizo que no correrian ningun riesgo al participar,

23



y que tenian la opcion de no responder a alguna pregunta si se sentian
incomodos.

El consentimiento informado fue obtenido mediante una explicacion
detallada del estudio a los usuarios, permitiéndoles dar su
consentimiento de manera voluntaria antes de completar el
cuestionario (Bertolin J., 2021).
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V. RESULTADOS

Tabla 1

Relacion entre la calidad de atencidon con la satisfaccion de los usuarios del servicio

de medicina de un centro de salud publico, Chocope 2023.

Calidad de Satisfaccion de
Servicio los Usuarios
Coef|C|e_n'te de 1.000 538”
correlacion
Calidad de
Servicio Sig.(bilateral) 0.000
N 301 301
Rho de
Spearman -
Coef|C|e_n,te de 538” 1.000
correlacion
Satisfaccion
de los . .
USUarios Sig. (bilateral) 0.000
N 301 301

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

En la Tabla 1 se presentan los resultados obtenidos mediante el coeficiente
de conversién de Spearman, con un coeficiente Rho de 0.538, indicando una
relacion positiva y de magnitud alta, con un valor p menor o igual a 0.05.
Estos resultados muestran que existe una correlacion significativa entre la
calidad de atencién y la satisfaccion de los usuarios del servicio de medicina

en un centro de salud publico.
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Tabla 2

Relacion entre la dimension fiabilidad con la satisfaccion de los pacientes del

servicio de medicina de un centro de salud publico, Chocope 2023.

Satisfaccion de los

Fiabilidad Usuarios
Coeficiente de
y 1.000 496"
correlacion
Fiabilidad ;0 ilateral) 0.000
Spearman Coeficiente de
, 496" 1.000
Satisfaccion correlacion
de los Sig. (bilateral) 0.000
Usuarios
N 301 301

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

La Tabla 2 presenta los resultados obtenidos a través del coeficiente de

correlacion de Spearman, que muestra un coeficiente Rho de 0.496,

indicando una relacion media y positiva, y un valor p menor o igual a 0.05.

Estos resultados sefialan una similitud significativa y directa entre la

confiabilidad y la satisfaccion de los usuarios del servicio de medicina en un

centro de salud publico.
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Tabla 3

Relacion entre la dimension capacidad de respuesta con la satisfaccion de los

usuarios del servicio de medicina de un centro de salud publico, Chocope 2023.

Capacidad de Satisfaccion de

Respuesta los Usuarios
Coeficiente de .
» 1.000 ,551
correlacion
Capacidad de
Respuesta Sig. (bilateral) 0.000
Rho de N 301 301
Spearman
Coeficiente de
lacic ,551™ 1.000
correlacion
Satisfaccion de
los Usuarios Sig. (bilateral) 0.000
N 301 301

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Los resultados presentados en la Tabla 3 se obtuvieron mediante el

coeficiente de correlacién de Spearman, revelando un coeficiente Rho de

0.551, lo que indica una relacién directa alta y positiva, con un valor p menor

o igual a 0.05. Estos evidencian una correlacion significativa y entre la

capacidad de respuesta y la satisfaccion de los usuarios del servicio de

medicina en un centro de salud publica.
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Tabla 4

Relacion entre la dimension empatia con la satisfaccion de los usuarios del servicio

de medicina de un centro de salud publico, Chocope 2023

Satisfaccion de los

Empatia '
Usuarios
Coeficiente de »
. 1.000 397
correlaciéon
Empatia Sig. (bilateral) 0.000
Spearman o
Coeficiente de
. ., » ,397" 1.000
Satisfaccibn  correlacion
de los
Sig. (bilateral) 0.000
Usuarios
N 301 301

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Los datos presentados en la Tabla 4 muestran los resultados obtenidos a

través del coeficiente de correlacion de Spearman, con un coeficiente Rho

de 0.397, lo que indica una relacion positiva de magnitud media, y un valor

p menor o igual a 0.05. Estos resultados muestran una correlacion

significativa y directa entre la dimension de empatia y la satisfaccion de los

usuarios del servicio de medicina en un centro de salud publico.

28



Tabla b

Relacion entre la dimension seguridad con la satisfaccion de los usuarios del

servicio de medicina de un centro de salud publico, Chocope 2023

Satisfaccion de

Seguridad los Usuarios
Coeficiente N
~1.000 418
de correlacion
Seguridad Sig. (bilateral) 0.000
N 301 301
Rho de
Spearman Coeficiente .
,418 1.000

de correlaciéon

Satisfaccion de

los Usuarios Sig. (bilateral) 0.000

N 301 301

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

En la Tabla 5 se revelan los resultados obtenidos mediante el coeficiente de
correlacion de Spearman, con un coeficiente Rho de 0.418, lo que indica una
correlacion positiva de intensidad media, y un valor p menor o igual a 0.05.
Estos resultados respaldan la existencia de una correlacion significativa y
directa entre la dimension de seguridad y la satisfaccion de los usuarios del

servicio de medicina en un centro de salud publico.

29



Tabla 6

Relacion entre la dimensién tangibilidad con la satisfaccion de los usuarios del

servicio de medicina de un centro de salud publico, Chocope 2023.

Satisfaccion de

Tangibilidad _
los Usuarios
Coeficiente 1.000 ,384™
de
lacid
Tangibilidad O acon
Sig. (bilateral) 0.000
Rho de N 301 301
Spearman Coeficiente  ,384™ 1.000
) ., de
Satisfaccion
correlacion
de los
Usuarios Sig. (bilateral) 0.000
N 301 301

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Los resultados de la Tabla 4.5 revelan el valor obtenido mediante el
coeficiente de correlacion de Spearman, que es Rho=0.384, indicando una
correlacion positiva de magnitud media, con un valor p menor o igual a 0.05.
Estos resultados confirman la existencia de una correlacion significativa y
directa entre la dimensién de tangibilidad y la satisfaccion de los usuarios del

servicio de medicina en un centro de salud publico.
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DISCUSION

En relacion al objetivo general, los resultados indicaron presencia de
correlacion positiva y de magnitud alta entre la calidad de atencion con la
satisfaccion de los usuarios del servicio de medicina en un centro de salud
publica, Chocope 2023. Los resultados obtenidos mediante el coeficiente
correlacional de Spearman Rho=0.538 y un valor p<=0.05, lo cual permite
confirmar dicha relacion. Este resultado coincide con Lépez (2022), entre los
resultados, encontrd una correlacion positiva entre la calidad del servicio y la
satisfaccion del cliente (r = 0,59) y concluy6 que existe una correlacion entre
las variables en estudio, es decir, a mayor calidad del servicio, mayor
satisfaccion del paciente. También coincide con Zavaleta y Garcia (2018),
quien en sus resultados determinaron un valor r de 0.071 con una sig. de
0.05, confirmando una relacién positiva entre las variables de estudio, otro
estudio similar fue la de Benancio (2021), en donde demostré que la calidad
de atencidn y la satisfaccion del usuario presentan una relacion significativa
(Rho=0.551). esto se debe a que un 75.7% (228) de los usuarios del servicio
de medicina cuentan con un nivel bueno de calidad de atencién, mientras
gue el 80.4% (242) los usuarios se encuentran satisfechos; de otro lado
tenemos que el 14.6% (44) se encuentran en un nivel malo de calidad de
atencion, mientras que el 19.6% (59) se encuentran insatisfechos; por lo
tanto, a mayor calidad de atencion, mayor satisfaccidén tendra el usuario; y a
menor calidad de atencién, el usuario quedara insatisfecho del servicio
brindado. Estos estudios tienen una similar significancia ya que los pacientes
tienen una buena aceptacion en los servicios de medicina debido a la calidez
y buen trato ofrecido en el servicio con algunos puntos por resolver pero que
en su conjunto generan gran satisfaccion en el paciente. A su vez, los
resultados obtenidos discrepan con los resultados de Watson, Uchizi, Okapi,
Chimbatata, Mbakaya, Kamudumuli, Wu y Kayira (2022), quienes
concluyeron que la satisfaccion general y la calidad de servicio no presentan
relacion significativa entre ellas, la significancia resulté p > 0.05; esto se debe
a que el 71.6% de su muestra presentaron una opinién favorable, pero el

84.3% se encuentran insatisfechos, por lo que no habia esa relacién entre
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las variables, esto debido a que los pacientes perciben en el personal médico
la falta de interés en ellos, mas aun cuando sufren de escaso personal y

tienen que lidiar con la indiferencia en todo el servicio.

Los hallazgos del estudio revelaron que existe una correlacion positiva entre
la dimension de fiabilidad y la satisfaccion, esto se debid a los resultados
obtenidos de Rho=0.496 y un valor p<=0.05. Por lo tanto, se puede afirmar
qgue hay una correlacion media y signifiativa entre la fiabilidad y la
satisfaccion de acuerdo con los datos analizados en el estudio. Estos
hallazgos se asemejan con los hallazgos de Lépez (2022), quien en su
estudio en una clinica en Peru al relacionar la confiabilidad con la
satisfaccion de los usuarios tuvo una relacion media alta (r=0,68), y
significativa; si bien estos indices son més elevados que los encontrados en
mi investigacién, se asemejan en que son positivos, y que busca poder
establecer una relacion significativa entre la dimension de estudio y la
variable dependiente; dando asi una solucién 6ptima a la satisfaccion de los
usuarios. Ademas, al realizar una suma de los items de la dimension y
reorganizarlos en tres niveles de satisfaccion, se determind que presente
estudio se obtuvo un 80.4% (242) los usuarios se encuentran satisfechos; de
otro lado tenemos que el 9.0% (27) se encuentran en un nivel malo de calidad
de atencion, mientras que el 19.6% (59) se encuentran insatisfechos;por lo
tanto, a mayor calidad de atencién, también se vera un aumento significativo
en los niveles de satisfaccion en el usuario. Estos resultados difieren del
estudio de los autores Zavaleta y Garcia (2018), quienes en los hospitales
publicos en Peru al relacionar la fiabilidad con la satisfaccion de los usuarios
tuvo una relacién baja (r=0, 071); esto se debe a la percepcion de los
usuarios de que el hospital publico no les presta la fiabilidad necesariaen su
atencion por tener muchas falencias en sus tiempos de atencion personal
llega tarde , y sobre todo dentro del hospital publico del autor, era muy
complicado encontrar las citas médicas a tiempo. En tal sentido es
importante que el paciente que va a un centro médico publico llegue a tener

una atencion fiable. El personal que esté a cargo de dicha atencién en su
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orientacién sea capaz de poder brindarle el asesoramiento que requiere para
su facil desplazamiento dentro del centro de salud publico, pero eso es la
dificultad que se presenta en las entidades de salud de mayor tamafio, no
hay buena orientacion, las citas médicas son escasas, no hay orden de
atencion observandose favoritismos con familiares, colegas o del mismo
personal que trabaja dentro de la institucion dejando de lado a los pacientes
gue a veces madrugan para poder atenderse, algo que debemos cambiar a
futuro, lo que sucede al contrario en los centros médicos pequefios don
existen gerentes o directores que organizan muy bien a su equipo que en la

parte de fiabilidad generan una buena satisfaccion al paciente.

Segun los resultados obtenidos la relacion entre la dimension capacidad de
respuesta con la satisfaccion presenté un Rho=0,551 con valor p<=0,05 que
indica la existencia de una correlacion positiva y alta entre la dimension
capacidad de respuesta con la satisfaccion de los pacientes del servicio de
medicina de un centro de salud publico, Chocope. Estos hallazgos se
asemejan con los hallazgos de Lavado y Bautista (2021), que constatd en su
estudio, que existe correlacion positiva media (Rho= 0.412) y significativa
entre la dimension capacidad de respuesta y la satisfaccion del paciente con
significancia p < 0.05. Esto se debe a que al establecerle niveles a esta
dimension segun la puntuacion obtenida por las respuestas a la encuesta se
obtuvo un nivel de 59.5% (179) de los pacientes del servicio de medicina
cuentan con un nivel bueno de calidad de atencion, el 80.4% (242) los
pacientes se encuentran satisfechos; de otro lado tenemos que el 7.0% (21)
se encuentran en un nivel malo de calidad de atencion, el 19.6% (59) se
encuentran insatisfechos; por ende, mayor calidad de atencion entonces
mayor satisfaccion tendra el paciente; y a menor calidad de atencion, el
usuario quedara insatisfecho del servicio brindado. Ademas, es muy
importante que dentro de un centro de salud publico se atienda lo mas
eficientemente posible a los pacientes, con un tiempo de atencion minima 'y
con un buen trato, en la actualidad aun prevalece la lentitud en la atencion

hacia los pacientes, pero esta dentro de los directivos de los nosocomios
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publicos tomar acciones correctivas ante esta situacion. En el centro de salud
del presente estudio se busca la rapidez en todas las areas que tienen que
ver con la atencion médica ya que el servicio de medicina comprende desde
el proceso de admisién, consultorio médico, laboratorio, el regreso
nuevamente a consultorio y luego pasar por farmacia todo esto debe ser con

celeridad para recuperar la salud del paciente lo mas rapido posible.

También se confirma en este estudio el vinculo entre dimension seguridad
con la satisfaccion, estos hallazgos obtenidos de Rho=0,418 y un valor
p<=0,05 permiten afirmar la existencia de correlacion positiva y media entre
la dimension seguridad con la satisfaccion de los pacientes del servicio de
medicina de un centro de salud publico, Chocope. Este resultado coincide
con Lavado y Bautista (2021), que dentro de su estudio al realizar el cruce
entre dimension seguridad, con la variable satisfaccion del paciente
obtuvieron con significancia de p< 0.05 un Rho= 0, 389; debido a que habia
correlacion positiva pero media entre ambas variables de estudio. A su vez
estos resultados se asemejan a la investigacién de Pintado (2018), quien
concluye con nivel de significancia p < 0.05 que presentan relacion
significativa entre la calidad de atencién dimension empatia y la satisfaccion
del usuario. Esto se debe a que, cuando se organizaron los niveles de la
dimensién se determind que los niveles presentados en la dimensién fueron
de 73.4% (221) de pacientes del servicio de medicina cuentan con un nivel
bueno de calidad de atencién, mientras que el 80.4% (242) los pacientes
estan satisfechos; de otro lado tenemos que el 9.0% (27) no estan
satisfechos. Esto es debido a que los pacientes se sienten seguros en lo que
respecta a la privacidad de su enfermedad, la relacibn médico-paciente
genera la confianza necesaria en lo que respecta a la seguridad en brindar
el diagndstico especifico, asi como también despejar las dudas en lo que

respecta a su enfermedad.
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También, se comprobd la correlacion entre dimension empatia con la
satisfaccion obteniendo un Rho=0,397 y un valor p<=0,05 esto permite
afirmar que existe una correlacion positiva y media entre dimension empatia
con la satisfaccion de los pacientes del servicio de medicina de un centro de
salud publico, Chocope, Este resultado se asemeja al resultado de los
autores Lavado y Bautista (2021) y un Rho=0,417 , que concluyeron la
existencia de una relacion significativa entre la dimension empatia y la
satisfaccion del paciente con un nivel de significancia p < 0.05, es asi que
esta dimension no incide mucho al momento de atender a los pacientes del
servicio de medicina del centro médico en estudio. Estos resultados
coinciden con el autor Pintado (2018), quien concluye a un nivel de
significancia p < 0.05 que existe relacion significativa entre la calidad de
atencion dimension empatia y la satisfaccion del usuario con una correlacion
de 0,387; debido a que los usuarios no sienten que en el nosocomio donde
acuden no los atedien amablemente. En tal sentido se analiz6 la dimensién
empatia, organizando las respuestas a los cuestionarios en niveles,
obteniendo que el 73.4% (221) de los pacientes del servicio de medicina
cuentan con un nivel bueno de calidad de atencion, mientras que el 80.4%
(242) los usuarios se encuentran satisfechos; de otro lado tenemos que el
9.0% (27) se encuentran en un nivel malo de calidad de atencion, mientras
qgue el 19.6% (59) se encuentran insatisfechos; por lo tanto, a mayor calidad
de atencion, mayor satisfaccion tendra el usuario, la formacion del personal
se ve reflejado en el trato amable, el respeto y la paciencia hace que el
paciente se sienta comprendido y por ende al mostrar interés por parte del

personal de salud aumentara su satisfaccion.

Los resultados del estudio determinan que presentan relacion entre
dimension tangibilidad con la satisfaccion de los pacientes los hallazgos
obtenidos presentan un Rho=0, 384 con valor p<=0,05 permitiendo verificar
gue existe correlacion positiva y media entre la tangibilidad con la
satisfaccion de los pacientes del servicio de medicina de un centro de salud

publico, Chocope. Este resultado coincide con Lavado y Bautista (2021), que
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determinan existencia de relacion significativa entre dimension tangibilidad y
la satisfaccion del paciente con un nivel de significancia p < 0.05; de igual
manera coincide con Pintado (2018), quien con una significancia p < 0.05
determinan relacion significativa entre dimensién tangibilidad con la
satisfaccion del paciente. Esta dimension obtuvo unos niveles de 60.8%
(1831) de pacientes del servicio de medicina cuentan con un nivel bueno de
calidad de atencién, mientras que el 80.4% (242) de pacientes estan
satisfechos; también se tiene que el 12.0% (36) encuentran un nivel malo de
calidad de atencion, y el 19.6% (59) se encuentran insatisfechos; por lo que,
aumente calidad de atencion, también aumentar la satisfaccion que tendra
el paciente; y a menor calidad de atencion, el paciente quedara insatisfecho

del servicio brindado.
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VI. CONCLUSIONES

1. Se llega a la conclusion que existe una relacion alta y significativa entre la
calidad de atencion y la satisfaccion de los pacientes.

2. Se llega a la conclusion que existe relacibn media y significativa entre la
dimension de fiabilidad y el nivel de satisfaccion del paciente.

3. Se llega a la conclusion que existe una relacion alta y significativa entre la

dimension capacidad de respuesta y la satisfaccion del paciente.

4. Se llega a la conclusion que existe una relacion media y significativa entre la

dimension empatia con la satisfaccion del paciente.

5. Se llega a la conclusiéon que existe una relacion media y significativa entre la

seguridad con la satisfaccion del usuario.

6. Se llega a la conclusién que existe una relacion media y significativa entre
dimension de tangibilidad con la satisfaccion de los usuarios.
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Vi

RECOMENDACIONES

A nivel de institucion se conversara con el director del centro de salud para
replicar el presente estudio en los diferentes servicios del centro de salud
publico y de acuerdo a los resultados realizar planes de accion
estableciendo metas para lograr el objetivo de incrementar la atencién de
calidad percibida por los pacientes y asi incrementar la satisfaccion de los

mismaos.

Se hard llegar el presente estudio al area de gestiéon de personal para
hacer estudios sobre el clima laboral para determinar la satisfaccion del
personal con respecto a su institucion ya que ello se veria reflejado en la

mejora de la atencion y el aumento de la satisfaccion del paciente.

Se recomendara al area de recursos humanos realizar capacitaciones
sobre calidad en la atencion al personal del establecimiento para

mantener o mejorar la satisfaccion de los pacientes.

Se planteard al area de recursos humanos tomar medidas correctivas con
el personal que por un motivo u otro no brinde un buen servicio de calidad
a los pacientes del centro médico, impulsandolos a mejorar y a

capacitarse para seguir mejorando en la calidad de atencion.

A nivel de la Direccién Regional de Salud (DIRESA) se planteara extender
el presente estudio a todas la IPRESS de la region para desde ya estar a
la vanguardia en la calidad de la salud.

A nivel profesional se recomienda al personal de salud continuar con los
estudios de calidad y de otras variables que ayuden a mejorar la

percepcion del paciente en cuanto a la atencion en los diferentes servicios.
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ANEXO 1

Tabla de operacionalicazion de variables

Variables de

Instrumento y Escala

estudio Definicion conceptual Definicion operacional Dimension Preguntas indicadores de medicién
1. Personal de informes que orienta y explica de
forma clara y adecuada sobre los pasos o tramites
para la atencion.
Mazin, Basim y Oday 3 : 5
(2023), sfirma que la calidad Fiabilidad 2. Atenc!én méd'lca en el horario programador
de atencion se alude al S,dAet:r;ceuf:‘n mé:tca respetando la programacién y el
do basa jorden de lleqada.
result: xpeg;o;vs:; - 'a:n las 4. Historia clinica disponible para la atencién.
rsonas y su percepcion 5. Se encontro citas disponibles.
ag:rca del xivel del producto 6. La atencion en el moédulo de admision fue rapida.
5 beris 5 ecigen El Capacidad de 7. La atencion para tomarse analisis de laboratorio fue répida.
3 SO 2 T 8. La atencién para tomarse examenes de apoyo al
Instituto Americano de La Operacionalizacion se respuesta dannsetic s tAbida
K3 5 2 ag pida.
M;:;?e(:‘o: ;t:en?:?:nla ":::Lae:; :;?:aﬁou;a 9. _La atencién en farmacia fue rapida. 1= Muy malo
A 3 4 = : 10. Respeto de privacidad durante atencién. 2= Malo Cuestionario
CALIDAD DE | médica {medicina) como el | cuestionaric SERVQUAL tipo ) 11 Examen complato v minlicioso. 3= Neutral SERVQUAL escala
SERVICIO | nivel en el que los servicios |Likert s escala ordinal del 1 al Seguridad —““—'-2—!“‘""‘—“1 2 Tiempo Sibtierts.bars conEtT G A ikt oot
de saiud garantizan que los | 5 para deter_rfunar la calidad 13. El médico que lo atendid le inspiré confianza. 5= Muy bueno
pacientes reciban una de atencion en sus 5 14. Trato amable. con respeto y paciencia por personal medico.
adecuada atencion y que ios dimensiones 15. El médico muestra interés en solucionar el
pacientes logren resultados problema de salud.
| satisfactorios en cuanto a su Empatia 16. Comprension de la explicacion sobre estado de salud.
salud, debido a la ad.ec_:zc:a 17. Comprensién sobre el tratamiento y cuidados que recibira.
reparacion y conocimiento
pde;')apemn; médico para 18. Comprension sobre los procedimientos o analisis que se le realizara.
brindar una atencion de 19. Sefalizacion adecuada del area de medicina para orientar a los
calidad. (Leatherman y pacientes.
Berwick, 2020). Tangibilidad 20. Existe personal para informar y orientar a los pacientes. -
9 21. Consultorio con equipos disponibles y material
necesario.
22. Consultorio limpio y cémodo.
Variables de g : Instrumento y Escala
estudio Definicion conceptual Definicion operacional Dimension Preguntas indicadores de taadicIGh
1. Atencién con cuidado y precaucion.
2. Trato amable y cortes.
Humanistica 3. Respeto por la privacidad y confidencialidad.
4. Respeto por el orden de || de los pacientes.
pet
La Operacionalizacion se S. Personal correctamente uniformado y aseado.
g ; . medire & traves d'el matado 6. Eficacia en el servicio. 1= Muy insatisfecho
“La satisfaccidn del Usuario |  de encuesta aplicando el
SATISFACCION es la evaluacion que el cuestionario tipo CSAT ) o 7. Orientacion en el servicio. 2= Insatisfecho Cuestionario
* DELOS cliente le da a un producto o|  (Customer Satisfaction | Tecnologica - Cientifica fg ™5 = e = e e 3= Neutral SERVQUAL escala
USUARIOS servicio en funicién de si el |Score) escala ordinal del 1 al 9.Seguri y dorminko e ol diagnostico de 1a enfermedad, 4= Satisfecho Likert ordinal

mismo ha cumplido las

5 para determinar la

necesidades y expectati
del cliente” (Zeithmal,
2009, p.31).

tisfaccion en sus 3
dimensiones

10. Ofrecimiento de alternativas al tratamiento.

Entorno

11. Limpieza y orden el servicio de medicina.

12. lluminacion y ventilacién adecuada en el consultorio.

13. Senalizaciéon adecuada del area de medicina.

14. Seguridad del consultorio.

15. Abastecimiento y disponibilidad de los productos.

5= Muy satisfecho




Anexo 2. Calculo de la muestra de estudio

La muestra se calcul6 de la siguiente manera:

n= N xZ2x PQ

(N-1) E2+ Z2x PQ
Donde:
n= tamano de muestra buscado

N=tamario de la poblacién: 1385 usuarios que acuden al servicio de medicina del
Centro de Salud MINSA, Chocope

Z= Tamanio estadistico 1.95 para confianza de 95%

e = error de estimacion 0.05

p = 0.5 porcentaje de la proporcion esperada 0.05 =5%
q=(1-p)=05

Calculo muestral

n= 1385 x 3.84 x (0.5 x 0.5)

(1385-1) 0.0025 + 3.84 x (0.5 x 0.5)
Reemplazando:
N= 300.81, redondeando = 301

Tamafio muestral: 301 usuarios del servicio de medicina del Centro de Salud
MINSA, Chocope



ANEXO 3

Instrumentos de recoleccion de datos

Cuestionario de calidad de atencion

El presente cuestionario tiene como objetivo evaluar la variable calidad de atencion de los pacientes de un centro de salud publico, Chocope. A
continuacion, se presenta una serie de preguntas; Marque con una X la respuesta que crea conveniente.

Escala de valoracion:

Muy malo

Malo

Regular

Bueno

Muy bueno

1

2

3

4

5

Variables de
estudio

Dimensién

Preguntas

Muy malo

Malo

Regular

Bueno

Muy bueno

CALIDAD DE SERVICIO

Fiabilidad

1. Personal de informes que orienta y explica de
forma clara y adecuada sobre los pasos o tramites
para la atencion.

2. Atencion médica en el horario programado.

3. Atencion médica respetando la programacion y el
orden de llegada.

4. Historia clinica disponible para la atencion.

5. Se encontré citas disponibles.

Capacidad
e
respuesta

6. La atencion en el médulo de admisién fue rapida.

7. La atencion para tomarse andlisis de laboratorio fue rapida.

8. La atencion para tomarse examenes de apoyo al
diagndstico fue rapida.

9. La atencién en farmacia fue rapida.

Seguridad

10. Respeto de privacidad durante atencion.

11. Examen completo y minucioso.

12. Tiernpo suficiente para contestar dudas.

13. El médico que lo atendié le inspiré confianza.

Empatia

14. Trato amable, con respeto y paciencia por personal medico.

15. El médico muestra interés en solucionar el
problema de salud.

16. Comprension de fa explicacion sobre estado de salud.

17. Comprension sobre el tratamiento y cuidados que recibira.

18. Comprension sobre los procedimientos o analisis que se le realizara.

Tangibilidad

19. Sefializacion adecuada de! rea de medicina para orientar a los pacientes.

20. Existe personal para informar y orientar a los pacientes.

21. Consultorio con equipos disponibles y material
necesario.

22. Consultorio limpio y cémodo.




Cuestionario de satisfaccion de los pacientes

El presente cuestionario tiene como objetivo evaluar la variable satisfaccion de los pacientes de un centro de salud publico,
Chocope. A continuacion, se presenta una serie de preguntas: Marque con una X la respuesta que crea conveniente.

Escala de valoracion :

9,

Muy : Muy
i tlihine Insatisfecho | Regular | Satisfecho Satisfecho
1 2 3 4 5
Muy | insatisfecho| Reguiar | Satisfecho | . MY
Varisblos do Insatisfecho . Satisfecho
Dimension Indicadores o
B S

SATISFACCION DE LOS PACIENTES

Humanistica

1. Atencién con cuidado y precaucion.

2. Trato amable y cortes.

3. Respeto por la privacidad y confidencialidad.

4. Respeto por el orden de liegada de los pacientes.

5. Personal correctamente uniformado y aseado.

Tecnologica -
Cientifica

6. Eficacia en el servicio.

7. Orientacion en el servicio.

8. Ofrecimiento de charlas educativas.

9.Seguridad y dominio en el diagnostico de la enfermedad.

10. Ofrecimiento de alternativas al tratamiento.

Entorno

11. Limpieza y orden el servicio de medicina.

12. lluminacion y ventilacion adecuada en el consuitorio.

13. Sefializacion adecuada del area de medicina.

14. Seguridad del consultorio.

15. Abastecimiento y disponibilidad de los productos.
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Anexo 4

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos “Cuestionario SERVQUAL para
calidad de atencién y cuestionario CSAT para satisfaccion del paciente”. La evaluacion de estos instrumentos
es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados
eficientemente; aportando al quehacer psicolégico. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

Martin Barrientos Caceda

Grado profesional: Maestria ( x#) Doctor ()

Clinica ( ) Social ¢ )
Area de formacion académica:

Educativa ( ) Organizacional ( x )

Areas de experiencia profesional:

Institucién donde labora; [EsSalud Hospital II-Chocope

— Tiempo de experiencia profesional en 2 a 4 afios ( )
@n.. " 2 -
& % el area: Mas de 5afios ( x )

Experiencia en Investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados
/ Psicométrica: Titulo del estudio realizado.
el (si corresponde)
2.

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. DRatos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)
Normnbre:de 14 Prueba Cuestionario SERVQUAL e§cala Likc?n Ordi{lal (ca?l,idad de 'fltencién)
ICuestionario CSAT escala Likert Ordinal (satisfaccion del cliente)

Autora: Posé Alberto Rojas Velasquez

Procedencia: |1 ryjillo

Administracion:

Tiempo de aplicacion: [20 445

Ambito de aplicacion: ICentro de salud publico, Chocope 2023

Significacién: | Explicar Coémo estd compuesta la escala (dimensiones, areas, items por
area, explicacion breve de cual es el objetivo de medicién)

4. Soporte tedrico
Calidad de atencion: Conjunto de actividades que realizan los establecimientos de salud y los servicios médicos
de apoyo en el proceso de atencion.

Satisfaccion del paciente : Grado de cumplimiento por parte de la organizacion de salud, respecto a las
expectativas y percepciones del Usuario en relacion a los servicios que esta le ofrece.

oo INVESTIGA
'm" uUcv
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Escala/AREA

Subescala Definicion

(dimensiones)

[Fiabilidad, capacidad de
respuesta, seguridad,
lempatia, Tangibilidad

(Calidad de atencion ILa atencion centrada en las personas, las familias y las
icomunidades, con niveles optimos de seguridad,
efectividad, oportunidad, eficiencia y acceso equitativo

como atributos

Satisfaccion del
paciente

Humanistica, tecnologica- jevaluacion positiva que éste hace sobre las diferentes
cientifica, entorno dimensiones de la atencion médica recibida

5. Presentacién de instrucciones para el juez: &

A continuacién a usted le presento el cuestionario SERVQUAL para calidad de atencién. elaborado por
Parasuraman, Zeithim y Berry en el afio 1985 y el cuestionario CSAT para satisfaccién creado por Fred

Reichheld en el afio 2003
De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

decir, su sintactica
y semantica son
adecuadas.

Categoria Calificacién Indicador

1. No cumple con el criterio El item no es claro.
CLARIDAD El item requiere bastantes modificaciones o una
El ftemn se | 2. Bajo Nivel modificacion muy grande en el uso de las
comprende ' palabras de acuerdo con su significado o por la
facilmente o5 ordenacién de estas.

3. Moderado nivel

Se requiere una modificacién muy especifica de
algunos de los términos del item.

4. Alto nivel

El item es claro, tiene semantica y sintaxis
adecuada.

COHERENCIA E|

1. totalmente en desacuerdo (no
cumple con el criterio)

El item no tiene relacion légica con la dimensién.

El item es esencial
o importante, es
decir debe ser

2. Bajo Nivel

flem tione relacion 2. S:::r?:il:;rdo (bajo nivel de 'L-;l gi?nn; rt‘;e'gz una relacion tangencial /lejana con
légica con la :
dimensién o ; X s
e : El item tiene una relacion moderada con la
indicador que esta | 3. Acuerdo (moderado nivel) % g ST
midiendo: dimensién que se esta midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo (alto | El item se encuentra esta relacionado con la
nivel) dimensién que esta midiendo.
S El item puede ser eliminado sin que se vea
1. No cumple con el criterio afectada la medicién de la dimension.
RELEVANCIA

El item tiene alguna relevancia, pero otro item
puede estar incluyendo lo que mide éste.

incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser incluido.
o%%® INVESTIGA

oo UCV
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Leer con detenimiento los items y calificar en una escaia de 1 a 4 su valoracién, asi como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente

1 No cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4. Alto nivel

o o INVESTIGA
oo UCV
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Variables

de Dimensién Item Indicadores CLARIDAD | COHERENCIA | RELEVANCIA OBSERVACIONES/
¢ RECOMENDACIONES
estudio
Personal de informes que orienta y explica de
1 forma clara y adecuada sobre los pasos o tramites L\ L\ L\
- ra la atencion.
:8 2 2. Atencion médica en el horario programado. LY N H
= Atencién médica respetando la programacion y el
E 3 orden de llegada. H H H
4 Historia clinica disponible para la atencion. | K I 4
5 Se encontré citas disponibles. (X ~ (%)
8 6 La atencion en el modulo de admision fue réapida. [} 4 ]
@ = = :
o La atencion para tomarse analisis de laboratorio fue
;S C 7 rapida. k‘ H H
8 & 8 La atencién para tomarse examenes de apoyo al H 1 L{
o oo diagnéstico fue répida.
g O 9 La atencién en farmacia fue rapida. H N 4
5 g 10 Respeto de privacidad durante atencion. L L\ L
$ B 1 Examen completo y minucioso. 3 | \{
(=] % 12 Tiempo suficiente para contestar dudas. 'J, 6 ’—\
g » 13 El médico que lo atendi6 le inspir6 confianza. ﬁ Y e u
= Trato amable, con respeto y paciencia por personal
= o medico. H H M
o El médico muestra interés en solucionar el
3 18 problema de salud. M )" )“"
é 16 Comprensién de la explicacion sobre estado de salud. 3 ‘-) ¥
1, ]
— 17 Comprensién sobre el tratamiento y cuidados que recibira. 5 L_{ q
Comprension sobre los procedimientos o andlisis que se
19 le realizara. 3 Lr 1‘/
Senalizacién adecuada del area de medicina para
E 19 orientar a los pacientes. .3 Lf’ \-{
:-g 20 Existe personal para informar y orientar a los pacientes. 4 ] I v
D Consultorio con equipos disponibles y material ;
S 21 necesario. L‘[ L’ H
il 22 Consultorio limpio y comodo. H L <

Aptocubt
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Variables
de |Dimension| Item Indicadores CLARIDAD | COHERENCIA | RELEVANCIA | Ooo R IACIONES]
estudio
g 1 Atencion con cuidado y precaucion. & 4 L)
= T bl rtes.
5 2 rato amable y cortes 4 Lf L}
8 = I 3 Respeto por la privacidad y confidencialidad. h 4 171
[ § 4 Respeto por el orden de llegada de los pacientes. H lj LI(
< R,
a + 5 Personal correctamente uniformado y aseado. Lf i =
‘:’: ' 6 Eficacia en el servicio. Y L} &
] ; e %
(o] o8 7 Orientacion en el servicio. L/. L’ L,
-l =
I-IQJ .g = 8 Ofrecimiento de charlas educativas. L/ L/ /7/
c9 Seguridad y dominio en el diagndstico de la
5 E o 9 enfermedad. L/ L/ A/
8 10 Ofrecimiento de alternativas al tratamiento. L{ }\, A/
E 1 Limpieza y orden el servicio de medicina. 57/ L/ A/
u;’ o 12 lluminacion y ventilacién adecuada en el consultorio. [f H‘ ¥ L/
% S 13 Sefializacion adecuada del &rea de medicina. H /~{ Y
c ] :
w 14 Seguridad del consultorio. H ’“/ ‘-f
15 Abastecimiento y disponibilidad de los progluctos, Lf k/ "(

" un'.ﬁmlw
CQFRN2M

JEPE nF PARMACIA - Q/Q/(/\/(/-L
Firma del evaluador /\/("’

DNI
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos “Cuestionario SERVQUAL para
calidad de atencion y cuestionario CSAT para satisfaccién del paciente”. La evaluacién de estos instrumentos
es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados
eficientemente; aportando al quehacer psicologico. Agradecemos su valiosa colaboracién.

1. Datos generales del juez

) [Etty Ibafiez Zavaleta
Nombre del juez:
Grado profesional: Maestria (x%) Doctor ()
Clinica ( ) Social ()
Area de formacién académica:
Educativa (x ) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

Institucién donde labora: [-E-S.T.P (Instituto de Educacion Superior Tecnica Publica) —
Chocope

Tiempo de experiencia profesional en 2 a 4 afios ( )
el area: Masde5afios { x )

Experiencia en Investigacién Trabajo(s) psicométricos realizados
Psicométrica: Titulo del estudio realizado.
(si corresponde)

2, Propésito de Ia evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datosdelaescala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)
Noribre dela Prusba: Cuest@onario SERVQUAL e§cala Likgrt Ordipal (calidad de gtencién)
Cuestionario CSAT escala Likert Ordinal (satisfaccion del cliente)

José Alberto Rojas Velasquez

Autora:

Procedencia: |Lruiillo

Administracion;

Tiempo de aplicacion: 20 das

Ambito de aplicacion: ICentro de salud publico, Chocope 2023

Significacion: | Explicar Como esta compuesta la escala (dimensiones, areas, items por
area, explicacion breve de cual es el objetivo de medicién)

4. Soporte tedrico

Calidad de atencion: Conjunto de actividades que realizan los establecimientos de salud y los servicios médicos
de apoyo en el proceso de atencién. )

Satisfaccion del paciente : Grado de cumplimiento por parte de la organizacién de salud, respecto a las
expectativas y percepciones del Usuario en relacion a los servicios que esta le ofrece.

+%%* INVESTIGA

e UCV
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Escala/AREA Subescala
(dimensiones)

Definicién

(Calidad de atencion Fiabilidad, capacidad de |La atencion centrada en las personas, las familias y las
respuesta,seguridad, comunidades, con niveles optimos de seguridad,
empatia, Tangibilidad lefectividad, oportunidad, eficiencia y acceso equitativo
icomo atributos

Satisfaccion del Humanistica, tecnologica- evaluacién positiva que éste hace sobre las diferentes
paciente cientifica, entorno dimensiones de la atencion médica recibida

ﬁ';.‘:.
5. io

A continuacién a usted le presento el cuestionario SERVQUAL para calidad de atencién. elaborado por
Parasuraman, Zeithim y Berry en el afio 1985 y el cuestionario CSAT para satisfaccién creado por Fre

Reichheld en el afio 2003

De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Categoria Calificacion

Indicador

1. No cumple con el criterio

El item no es claro.

CLARIDAD

El item se | 2. Bajo Nivel
comprende

facilmente, es

El item requiere bastantes modificaciones o una
modificacion muy grande en el uso de las
palabras de acuerdo con su significado o por la
ordenacion de estas.

decir, su sintactica
y semantica son | 3. Moderado nivel
adecuadas.

Se requiere una modificacién muy especifica de
algunos de los términos del item.

4. Alto nivel

El item es claro, tiene semantica y sintaxis
adecuada.

1. totalmente en desacuerdo (no
cumple con el criterio)

El item no tiene relacion légica con la dimension.

COHERENCIA El

item tiene relacién 2. Desacuerdo (bajo nivel de

El item tiene una relacion tangencial /lejana con

légica con Ia acuerdo) la dimension.
dimension o 5 < o
;8 ” . El item tiene una relacion moderada con la
indicador que esta | 3. Acuerdo (moderado nivel) S 18 R
midiendo. dimensioén que se esta midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo (alto [ El item se encuentra esta relacionado con la
nivel) dimensién que esta midiendo.
i Ficumpis clicdiero El item puede ser eliminado sin que se vea
’ Umple.conelenert afectada la medicién de la dimensién.
RELEVANCIA
El item es esencial 2 Baio Nivel El item tiene alguna relevancia, pero otro item
oimportante, es | < PAIO NIV puede estar incluyendo lo que mide éste.
decir debe ser
incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser incluido.
oo INVESTIGA

oo UCV
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Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracién, asi como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente

1 No cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4. Aito nivel

o.o.e INVESTIGA
e UCV
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Variables
. P . OBSERVACIONES/
de Dimensién item Indicadores CLARIDAD| COHERENCIA | RELEVANCIA
g RECOMENDACIONES
estudio
Personal de informes que orienta y explica de
1 forma clara y adecuada sobre los pasos o tramites ‘-’ 17‘
o para la atencion. L‘
g 2 2. Atencion médica en el horario programado. L{ "" h
g 3 Atencion médica respetando la programacion y el L{ L’
i orden de llegada. 4
4 Historia clinica disponible para la atencion. L’ D 3
5 Se encontro citas disponibles. \',] > I
3 6 La atencion en el médulo de admision fue rapida. Y > q
o g 7 La atencién para tomarse analisis de laboratorio fue k} L/
S répida. Li
S o La atencion para tomarse examenes de apoyo al
© D
o g 8 diagnéstico fue rapida. q \‘ 4
g o 9 La atencioén en farmacia fue rapida. '*’ L| 17‘
ﬁ 3 10 Respeto de privacidad durante atencion. L\. v 5‘
» =2 11 Examen completo y minucioso. 4 X 2
w
(=) ?-)7 12 Tiempo suficiente para contestar dudas. H 4 - L,O
2 w 13 El médico que lo atendio le inspir6 confianza. ] K 4
=] 14 Trato amable, con respeto y paciencia por personal ,_'
&' medico. '-' L"’
o Ei médico muestra interés en solucionar el )
S e problema de salud. “‘ L’ q
é 16 Comprension de la explicacién sobre estado de salud. \.+ .3 3
L 17 Comprension sobre el tratamiento y cuidados que recibira. ]," 3 :J)
Comprension sobre los procedimientos o analisis que se
18 le realizara. \{ L\ Lf
Sefalizacion adecuada del area de medicina para
o 19 s : L{
g orientar a los pacientes.
% 20 Existe personal para informar y orientar a los pacientes. '-} = Ll
=) Consultorio con equipos disponibles y material
’c_cu 21 necesario. Lf H /L'
22 Consultorio limpio y cémodo. L ~ ~

%
;
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Variables
de |Dimension| Item Indicadores CLARIDAD | COHERENCIA | RELEVANCIA | _OBSERVACIONES/
. RECOMENDACIONES
estudio
i 1 Atencién con cuidado y precaucion. Y Y &
-% 2 Trato amable y cortes. H I |
8 E 3 Respeto por la privacidad y confidencialidad. L' H Ll
E § 4 Respeto por el orden de llegada de los pacientes. H H N
UDD & 5 Personal correctamente uniformado y aseado. 4 N 4
3’ . 6 Eficacia en el servicio. K} Y )
9 8 ) 7 Orientacion en el servicio. H H H
&8 R—
g (_C; :g 8 Ofrecimiento de charlas educativas. Y N L\
.0 Seguridad y dominio en el diagnéstico de la i
5 'z_('), o 9 enfermedad. g o L‘
8 10 Ofrecimiento de alternativas al tratamiento. ~ '«' L{
E 11 Limpieza y orden el servicio de medicina. K L l—'
g._-, o 12 lluminacion y ventilacion adecuada en el consuitorio. L( L’ L{
< £ o : -
n 9 13 Senalizacion adecuada del area de medicina. ~ L’ l.'
£ T
w 14 Seguridad del consultorio. N H M
15 Abastecimiento y disponibilidad de los productos. ’-{ L' Lf

Firma del evaluador

18095507

CQFP-2745 LA LIBERTAD
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Evaluacién por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos “Cuestionario SERVQUAL para
calidad de atencion y cuestionario CSAT para satisfaccion del paciente”. La evaluacion de estos instrumentos
es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados
eficientemente; aportando al quehacer psicolégico. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Uhudyt Consuelo Cusma Quintana

Nombre del juez:
Grado profesional: Maestria (x % Doctor ()
. Clinica ( ) Social S |
Area de formacion académica:
Educativa ( ) Organizacional ( x )

Areas de experiencia profesional:

instilicish dondeiabora: EsSalud Policlinico Victor Larco

el area: Mas de 5afios ( x )

m Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afios { )

£
Experiencia en Investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados
Psicométrica: Titulo del estudio realizado.
—— s
uag casa® (si corresponde)
2.
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.
3. Datos de |a escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Norbre dela Priaba: Cuestionario SERVQUAL e§cala Lik§rt Ordir)al (cgllidad de ?tencién)
ICuestionario CSAT escala Likert Ordinal (satisfaccion del cliente)

Autora: Posé Alberto Rojas Velasquez

Procedencia: |ITujillo

Administracion:

Tiempo de aplicacion: [20 das

Ambito de aplicacion: ICentro de salud publico, Chocope 2023

Significacion: | Explicar Como esta compuesta la escala (dimensiones, 4reas, items por
area, explicacion breve de cual es el objetivo de medicion)

4. Soporte tedrico

Calidad de atencion: Conjunto de actividades que realizan los establecimientos de salud y los servicios médicos
de apoyo en el proceso de atencion.

Satisfaccion del paciente : Grado de cumplimiento por parte de la organizacion de salud, respecto a las
expectativas y percepciones del Usuario en relacién a los servicios que esta le ofrece.

o%%° INVESTIGA

oo UCV
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Escala/AREA

Subescala
(dimensiones)

Definicion

iCalidad de atencion

[Fiabilidad, capacidad de
respuesta, seguridad,
empatia, Tangibilidad

ILa atencion centrada en las personas, las familias y las
icomunidades, con niveles optimos de seguridad,
efectividad, oportunidad, eficiencia y acceso equitativo
icomo atributos

Satisfaccion del
paciente

icientifica, entorno

Humanistica, tecnologica- levaluacion positiva que éste hace sobre las diferentes
dimensiones de la atencion médica recibida

5.

A continuacién a usted le presento el cuestionario S

ERVQUAL para calidad de atencién. elaborado por

Parasuraman, Zeithim y Berry en el afio 1985 y el cuestionario CSAT para satisfaccion creado por Fred
Reichheld en el afio 2003

De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

o importante, es
decir debe ser

El item es esencial

2. Bajo Nivel

Categoria Calificacién Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
CLARIDAD El item requiere bastantes modificaciones o una
£l item se | 2. Bajo Nivel modificacién muy grande en el uso de las
comprende \ palabras de acuerdo con su significado o por la
facilmente - ordenacién de estas.
decir, su sintactica . s .
Sermartica son | 3; Moderads.nivel Se requiere una 'moqlflcac:érl\ muy especifica de
g decizdss algunos de los términos del item.
4. Atta rivel El item es claro, tiene semantica y sintaxis
’ adecuada.
1. totalmente en desacuerdo (no | Elitem no tiene relacidn légica con la dimension.
cumple con el criterio)
itce?nHtiEeRnE?flggi OE; 2. Desacuerdo (bajo nivel de| Elitem tiepe una relacién tangencial /Iejéna con
lgica con la acuerdo) la dimension.
dimension o 3 s .
indicador que estd | 3. Acuerdo (moderado nivel) E.' ftem 'uene una '9,’“!".“ hodemds coq Ja
Hidishdo. dimension que se esta midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo (alto | El item se encuentra esta relacionado con la
nivel) dimensién que esta midiendo.
5 El item puede ser eliminado sin que se vea
1. No.cumple con el criterio afectada la medicion de la dimension.
RELEVANCIA

El item tiene alguna relevancia, pero otro item
puede estar incluyendo lo que mide éste.

incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser incluido.
oo INVESTIGA

*e-e UCV
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Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracién, asi como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente

1 No cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4. Alto nivel

e

o%%® INVESTIGA
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Variables
" . i OBSERVACIONES/
de Dimensién Item Indicadores CLARIDAD | COHERENCIA | RELEVANCIA
. RECOMENDACIONES
estudio
Personal de informes que orienta y explica de
1 forma clara y adecuada sobre los pasos o tramites
- para la atencion. 4 4 4
g 2 2. Atencion médica en el horario programado. 4 4 4
3 Atencion médica respetando la programacion y el
g 3 orden de llegada. 4‘ 4 3
4 Historia clinica disponible para la atencion. 4 4 4
5 Se encontro citas disponibles. 4 A A
28 6 La atencion en el médulo de admision fue rapida. L\. 4. 4_
(o] = PP .
o 5 La atencién para tomarse analisis de laboratorio fue 4_
;8 2 7 rapida. 4 i
S La atencion para tomarse examenes de apoyo al
T ?
o 0 8 diagnéstico fue rapida. 4 4 -
(;3 © 9 La atencion en farmacia fue rapida. 4 A 4
g T 10 Respeto de privacidad durante atencién. 4 4. A
m 2 11 Examen completo y minucioso. 4 4 ﬁ
(=] §) 12 Tiempo suficiente para contestar dudas. 4} e 4
9( » 13 El médico que lo atendié le inspird confianza. 4 é A
Q Trato amable, con respeto y paciencia por personal
2:' 4 medico. 4 4 4
(&) El médico muestra interés en solucionar el
g 15 problema de salud. 4 4 4
é 16 Comprension de la explicacion sobre estado de salud. 4 A A
M 17 Comprension sobre el tratamiento y cuidados que recibira. 4 4 3
Comprension sobre los procedimientos o analisis que se
18 le realizara. 4‘ A‘ 3
Sefalizacion adecuada del area de medicina para
§ 19 orientar a los pacientes. 4 4 4::
E 20 cE:xiste IF:er.sonal paraf info:"na.r y:l'ientar a :os. p:acientes. 4 A} 4
(&) onsultorio con equipos disponibles y materia
& 21 necesario. 4 4 L‘
= 22 Consultario limpio y cémodo. A 4 A
T

r
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Variables
de |Dimension| Item Indicadores CLARIDAD | COHERENCIA [RELEVANCIA [ OBSLRVACIONES]
estudio
- 1 Atencion con cuidado y precaucion. 4- 4 4';
Q
= T ble y cortes.
5 2 rato amable y cortes A A 4'_
7] e 3 Respeto por la privacidad y confidencialidad. 4. A A
g' § 4 Respeto por el orden de llegada de los pacientes. 4 4 4
g = 5 Personal correctamente uniformado y aseado. 4 4 4
[72)
> . 6 Eficacia en el servicio. 4 4 4
8 3 g 7 Orientacién en el servicio. 4 A 4
-l O = v - =
w _8 <= 8 Ofrecimiento de charlas educativas. A /-} A
(=] c 0 [ Soaun = T PEE
= guridad y dominio en el diagndstico de la
g § o 9 enfermedad. 4 4 4
[3) 10 Ofrecimiento de alternativas al tratamiento. 4 A 4
% 1 Limpieza y orden el servicio de medicina. 4 4 Ar
2] 12 lluminacion y ventilacién adecuada en el consultorio. i
e 2
g S 13 Sefializacion adecuada del area de medicina. A A 4
i 14 Seguridad del consuitorio. 4 A4 4
15 Abastecimiento y disponibilidad de los productos. 4 A A

GLHB } FARM/
AEFE DE MACIA
RED ASISTENCIAL LA LILER
POUICLINICO VICTOR LARCO HE

EsSalud

Firma del evaluador
40202742
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar ios instrumentos “Cuestionario SERVQUAL para
calidad de atencion y cuestionario CSAT para satisfaccion del paciente”. La evaluacion de estos instrumentos
es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados
eficientemente; aportando al quehacer psicoldgico. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

Johana Jimenez Rodriguez

Grado profesional: Maestria ( x %+ Doctor £ 7
Clinica ( x ) Social ()
Area de formacién académica:
Educativa () Organizacional ()
Areas de experiencia profesional:
Institucion donde labora: |1 1€ Kids Dentist
m Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afios ( )
2 elarea: | Masde5afios ( x )
Experiencia en Investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados
Psicométrica: Titulo del estudio realizado.

(si corresponde)

2. Progdaitade | aoidn
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de 1a escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)
Nombre de Ia Prueba: Cuest@onar!o SERVQUAL e§cala Likgn Ordir_xal (cgljdad de gtencién)
iCuestionario CSAT escala Likert Ordinal (satisfaccion del cliente)

Autora: Pos€ Alberto Rojas Velasquez

Procedencia: [LTuillo

Administracion:

Tiempo de aplicacion: 20 423

Ambito de aplicacion: ICentro de salud publico, Chocope 2023

Significacién: | Explicar Cémo esta compuesta la escala (dimensiones, areas, items por
area, explicacion breve de cual es el objetivo de medicién)

4,

Calidad de atencion: Conjunto de actividades que realizan los establecimientos de salud y los servicios médicos
de apoyo en el proceso de atencién.

Satisfaccién del paciente : Grado de cumplimiento por parte de la organizacién de salud, respecto a las
expectativas y percepciones del Usuario en relacién a los servicios que esta le ofrece.

o-eoo INVESTIGA
Cotete ucv
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Escala/AREA

Subescala
(dimensiones)

Definicidn

ICalidad de atencion

[Fiabilidad, capacidad de
respuesta.seguridad.
empatia, Tangibilidad

La atencion centrada en las personas, las familias y las
icomunidades, con niveles optimos de seguridad,
lefectividad, oportunidad, eficiencia y acceso equitativo
como atributos

Satisfaccion del
paciente

[Humanistica, tecnologica-
cientifica, entorno

levaluacion positiva que éste hace sobre las diferentes
dimensiones de la atencion médica recibida

i P T e L

A continuacién a usted le presento el cuestionario SERVQUAL para calidad de atencion. elaborado por

Parasuraman, Zeithim y Berry en el afio 1985 y el cuestionario CSAT para satisfaccion creado por Fred

Reichheld en el afio 2003
De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segln corresponda.

adecuadas.

Categoria Calificacion Indicador

1. No cumple con el criterio El item no es claro.
CLARIDAD El item requiere bastantes modificaciones o una
El item se | 2. Bajo Nivel modificacién muy grande en el uso de las
comprende ' palabras de acuerdo con su significado o por la
facilmiente &5 ordenacién de estas.
decir, su sintactica R ’ o 4
y semantica son |3. Moderado nivel Se requiere una modificacion muy especifica de

algunos de los términos del item.

El item es claro, tiene semantica y sintaxis

El item es esencial

4. Alto nivel e o
1. totalmente en desacuerdo (no | Elitem no tiene relacion légica con la dimension.
cumple con el criterio)
,C OH!.ERENC'A.E 2. Desacuerdo (bajo nivel de | Elitem tiene una relaciéon tangencial /lejana con
sy Hlewes cetmicion acuerdo) la dimensién
légica con la )
dimension.o El item tiene una relacion moderada con la
indicador que esta | 3. Acuerdo (moderado nivel) i i e
midiondo. dimension que se esta midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo (alto | EI item se encuenira estd relacionado con la
nivel) dimensién que esta midiendo.
7 Koweumpiare it El item puede ser eliminado sin que se vea
« NOieHmpleicon:elonteno; afectada la medicion de la dimension.
RELEVANCIA

El item tiene alguna relevancia, pero otro item

o importante, es 2. Bajo Nivel puede estar incluyendo lo que mide éste.
decir debe ser
incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser incluido.
%% INVESTIGA
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Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracién, asi como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente

1 No cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4. Alto nivel

+%:%9 INVESTIGA

e UCv
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Variables
X .’ . OBSERVACIONES/
de Dimensién Item Indicadores CLARIDAD| COHERENCIA | RELEVANCIA
. RECOMENDACIONES
estudio
Personal de informes que orienta y explica de
1 forma clara y adecuada sobre los pasos o tramites L{ L\ \,_\
- para la atencién.
:_.‘3 2 2. Atencién médica en el horario programado. Q L\ 5
o Atencion médica respetando la programacion y el
i:"i 3 orden de llegada. '-—\ L\ D
4 Historia clinica disponible para la atencién. Y '-{ 3
5 Se encontro citas disponibles. < | =
g 6 La atencion en el modulo de admisién fue rapida. 2% 4 5}
© = PO -
o % La atencion para tomarse andlisis de laboratorio fue
_g > 7 rapida. L\ L\ L\
8 ZF 8 L_a atc-z’nc?én pararto'marse examenes de apoyo al Lf l_{ L\
o ge diagnostico fue rapida.
LS’ O 9 La atencion en farmacia fue rapida. q L) L‘
E 9 10 Respeto de privacidad durante atencion. 2 L\ 4
3 = 11 Examen completo y minucioso. Yy L 1
(=] ?}) 12 Tiempo suficiente para contestar dudas. “H L-\ o H
9( @® 13 El médico que lo atendi6 le inspiré confianza. H A 2]
a Trato amable, con respeto y paciencia por personal
:,:J 14 medico. L\ L'l L\
o 15 El médico muestra interés en solucionar el
o problema de salud. 4 Yy \{
é 16 Comprension de la explicacion sobre estado de salud. q 2 “
L AT Comprension sobre el tratamiento y cuidados que recibira. L\ 5 Ll
18 Comprensién sobre los procedimientos o analisis que se L\ 3 L_‘
le realizara.
Senalizacion adecuada del area de medicina para
E - orientar a los pacientes. L\ \i L)‘
= 20 Existe personal para informar y orientar a los pacientes. H u' N
= Consultorio con equipos disponibles y material
E = necesario. = l" L}
22 Consultorio limpio y cémodo. 4 Y L/
1

‘qglc«:’a/y& M
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- l_es Dimensién| ~ Item Indicadores CLARIDAD| COHERENCIA RELEVANCIA| OBSERISCIONES
estudio
& 1 Atencion con cuidado y precaucion. 1 L} L
% 2 Trato amable y cortes. b L\ H
(7] E 3 Respeto por la privacidad y confidencialidad. l-} L} L\
Q £ :
b £ 4 Respeto por el orden de llegada de los pacientes. H = N
5 - 5 Personal correctamente uniformado y aseado. H 3 H
g ; 6 Eficacia en el servicio. H E\ 8}
8 8 g 7 Orientacion en el servicio. H A L
E .g, ié; 8 Ofreci.miento de ?hédas eduAcativ’as: R 3 R
S g o 9 S:fi:;ia:jda Z.domnmo en el diagndstico de la H L\ L\
[3) 10 Ofrecimiento de altemnativas al tratamiento. K 8} H
:‘% 11 Limpieza y orden el servicio de medicina. L\ L\ K
g 0 12 lluminacién y ventilacion adecuada en el consultorio. H L\ H
‘f, S 13 Sefializacion adecuada del drea de medicina. N W H
0 14 Seguridad del consultorio. o H 3 3
15 Abastecimiento y disponibilidad de los prod;:gtos. L\ L—\ L—‘\

E”m

DENTISTA

, 41947

Firma del evaluador

47279886

ot




ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Evaluacién por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos “Cuestionario SERVQUAL para
calidad de atencion y cuestionario CSAT para satisfaccion del paciente”. La evaluacion de estos instrumentos
es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados
eficientemente; aportando al quehacer psicolégico. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

Paola Santos Vital

Grado profesional: Maestria (x4 Doctor ¢ B

Clinica ( x) Social ()
Area de formacién académica:
Educativa ( ) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

Institucién donde labora: [dependiente

Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 anos ( )
el area: Mas de 5afios ( x )

Experiencia en Investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados
Psicométrica: Titulo del estudio realizado.
(si corresponde)

2. Bronhaiio:da i seliiaciin:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de Ia escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)
NGFibre e la Prisha: Cuest?onan: o SERVQUAL e§cala Likgrt Ordir‘lal (cquidad de gtencién)
(Cuestionario CSAT escala Likert Ordinal (satisfaccion del cliente)

Autora: Posé Alberto Rojas Velasquez

Procedencia: | Tillo

Administracion:

Tiempo de aplicacion: 120 4és

Ambito de aplicacion: (Centro de salud publico, Chocope 2023

Significacion: | Explicar Como esta compuesta la escala (dimensiones, areas, items por
area, explicacion breve de cudl es el objetivo de medicion)

4. Soporte fedrico

Calidad de atencion: Conjunto de actividades que realizan los establecimientos de salud y los servicios médicos
de apoyo en el proceso de atencion.

Satisfaccion del paciente : Grado de cumplimiento por parte de fa organizacion de salud, respecto a las
expectativas y percepciones del Usuario en relacion a los servicios que esta le ofrece.

9.9.0 INVESTIGA

oo UCV
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Escala’/AREA

Subescala
(dimensiones)

Definicién

Calidad de atencion

Fiabilidad, capacidad de
respuesta,seguridad,
lempatia, Tangibilidad

La atencion centrada en las personas, las familias y las
icomunidades, con niveles Optimos de seguridad,
refectividad, oportunidad, eficiencia y acceso equitativo
lcomo atributos

Satisfaccion del
paciente

[Humanistica, tecnologica-
icientifica, entorno

levaluacion positiva que éste hace sobre las diferentes
dimensiones de la atencién médica recibida

5, :
A continuacién a usted le presento el cuestionario SERVQUAL para calidad de atencion. elaborado por
Parasuraman, Zeithim y Berry en el afio 1985 y el cuestionario CSAT para satisfaccion creado por Fred

.

%

Reichheld en el afio 2003
De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Categoria Calificacion Indicador

1. No cumple con el criterio El item no es claro.
CLARIDAD El item requiere bastantes modificaciones o una
El itern se | 2. Bajo Nivel modificacion muy grande en el uso de las
comprende i palabras de acuerdo con su significado o por la
faciimente a6 ordenacién de estas.

decir, su sintactica
y semantica son

3. Moderado nivel

Se requiere una modificacion muy especifica de
algunos de los términos del item.

adecuadas.
4. Alto nivel El item es claro, tiene semantica y sintaxis
adecuada.
1. totalmente en desacuerdo (no | Elitem no tiene relacion Iégica con la dimension.
cumple con el criterio)
-c OH.ERENCM. .EI 2. Desacuerdo (bajo nivel de| Elitem tiene una relacion tangencial /Iejana con
freim tiexys relacion acuerdo) la dimension
légica con la )
dimensién o i i =
N ; El item tiene una relacién moderada con la
indicador que esté | 3. Acuerdo (moderado nivel) : 2 P
midiendo: dimension que se esta midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo (alto | El item se encuentra estd relacionado con la
nivel) dimensién que esta midiendo.
1N i s el GriteR El item puede ser eliminado sin que se vea
NG CUMPIS; CON. 8GO0 afectada la medicion de la dimensién.
RELEVANCIA

El item es esencial
o importante, es
decir debe ser

2. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero otro item
puede estar incluyendo lo que mide éste.

incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser incluido.
%% INVESTIGA
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Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su vaioracidén, asi como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente

1 No cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4. Alto nivel

+%%° INVESTIGA
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Variables
. : . OBSERVACIONES/
de Dimensioén Item Indicadores CLARIDAD} COHERENCIA | RELEVANCIA
RECOMENDACIONES
estudio
Personal de informes que orienta y explica de
1 forma clara y adecuada sobre los pasos o tramites L,l L’ ..P
o para la atencion.
8 2 2. Atencién médica en el horario programado. L y y !
B Atencién médica respetando la programacion y el
E 3 orden de llegada. 3 L’ 3
4 Historia clinica disponible para la atencién. "f LI H
5 Se encontré citas disponibles. 4 4 Yy
2 6 La atencion en el modulo de admision fue rapida. Y 14 Y
fud T r PR ¥
o3 La atencién para tomarse analisis de laboratorio fue
g 2 7 rapida. L?‘ L'I 3
8 7 8 La atencién para tomarse examenes de apoyo al ,_' 6
o) o0 diagnéstico fue rapida. L’
g O 9 La atencion en farmacia fue rapida. 8] L{ <
5 g 10 Respeto de privacidad durante atencion. U Y Yy
3 g 11 Examen completo y minucioso. o 4 L!
(=] g 12 Tiempo suficiente para contestar dudas. ’-f ’-f i Y
g 2] 13 El médico que lo atendi le inspiré confianza. Yy H ‘-’"
Q Trato amable, con respeto y paciencia por personal
3:' 14 medico. “{ H L’
o El médico muestra interés en solucionar el
f—g 15 problema de salud. L’ H L/
é 16 Comprension de la explicacion sobre estado de salud. ¥ L] 2
w 53 ‘ : .
17 Comprension sobre el tratamiento y cuidados que recibira. 3 L{ Y
18 Comprens'|on sobre los procedimientos o analisis que se 3 H L{
le realizara.
Sefalizaciéon adecuada del area de medicina para
§ 18 orientar a los pacientes. H L{ I’/
% 20 Existe personal para infonnqr y orientar a los pacientes. Y N H
g’ 21 Consultqrio con equipos disponibles y material ,4 L’ L.!
& necesario.
22 Consultorio limpio y cémodo. )-I LJ Y
1 ;

sy
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e |imensién| ttom Indicadores CLARIDAD | COHERENCIA | RELEVANCIA | _OBSERVACIONES/
estudio RECOMENDACIONES
1 Atencidn con cuidado y precaucion. b ) g
-.% 2M Trato amable y cortes. 4 4 4
) ‘E 3 Respeto por la privacidad y confidencialidad. 17‘ 4’ L{
g g 4 Respeto por el orden de llegada de los pacientes. Lf Y 3
5 - 5 Personal correctamente uniformado y aseado, Y 4 5
g ; 6 Eficacia en el servicio. l-, H Y
8 S g 7 Orientacion en el servicio. H H Lf
g g %_' 8 Ofrecimiento de charlas educativai Lf H D ]
5 E 5 9 S:g:x‘iadda z'dommlo en el diagnostico de la 17( /~/ Lf
O 10 Ofrecimiento de alternativas al tratamiento. 4y o 3
% 11 Limpieza y orden el servicio de medicina. Y L/ ‘ Y ]
2 o 12 lluminacién y ventilacion adecuada en el consultorio. ¥ H L
(% IS 13 Sefializacion adecuada del 4rea de medicina. H ~ L}
Lﬁ 14 Seguridad del consultorio. Yy L/ 3
15 Abastecimiento y disponibilidad de los productos. /\L/ H 3
",

Firma del evaluador
42407577



ANEXO 5
Validez y confiabilidad de los cuestionarios

Validez de contenido: Se exploré mediante la calificaciéon por medio de criterio
de expertos, cinco en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en relacion
al constructo evaluado por dimensiones. Para efectos de este analisis, se utilizd
para la evaluacion de la validez de contenido la férmula de V de Aiken (Luis
Miguel Escurra M., 1988).

e

. k.
 (n(c—-1)

Donde:
S = {a sumatoria de si
n = numero de jueces

¢ = numero de valores de la escala de valoracion

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

Se solicitd la participacion de un grupo 5 jueces expertos del area.

2. Se alcanz6 a cada uno de los expertos los instrumentos “Calidad de
atencién” y “Satisfaccion del usuario”, cada experto para cada item del
cuestionario respondié para los siguientes criterios de evaluacién:
claridad, coherencia y relevancia.

3. Una vez llenas las fichas de validacion, se anoté la calificacion que
brindaron cada uno de los expertos a las preguntas

4. Luego se procedio a calcular el coeficiente V de Aiken para cada una de
las preguntas y el coeficiente V de Aiken total.

5. Se evalud que preguntas cumplian con el valor minimo (0,75) requerido
teniendo en cuenta que fueron 5 expertos que evaluaron la validez del
contenido.



V de Aiken para instrumento “Calidad de atencion”

Dimensidn Claridad | Coherencia| Relevancia|  Total
Fiabilidad 0,99 0,98 0,94 0,97
Capacidad derespuesta | 1,00 0,99 0,96 0,98
Seguridad 0,98 0,99 1,00 0,99
Empatia 0,95 0,95 0,95 0,95
Tangibilidad 0,99 1,00 1,00 1,00
Total 0,98 0,98 0,97 0,98

El coeficiente V de Aiken es 0.98, este valor indica que el instrumento es valido
para recabar informacion sobre calidad de atencion

V de Aiken para instrumento “Satisfaccion del usuario”

Dimensidn Claridad | Coherencia| Relevancia|  Total
Humanistica 1,00 0,99 0,99 0,99
Tecnologica - Cientifica | 1,00 0,99 0,98 0,99
Entorno 1,00 0,98 0,97 0,98
Total 1,00 0,99 0,98 0,99

El coeficiente V de Aken es 0.99, este valor indica que el instrumento es valido
para recabar informacion sobre satisfaccion del usuario



CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

La confiabilidad del instrumento “Calidad de atencion” fue evaluado mediante el
método de Alfa de Cronbach, obteniendo como resultado un coeficiente de 0,844
que pertenece al intervalo (0,80 -~ 1.00), por lo que se puede decir que el
instrumento tiene una fiabilidad excelente, lo cual indica que el instrumento es

confiable.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de

Cronbach N de elementos

,844 22

Igualmente se realizé la confiabilidad del instrumento “Satisfaccion del usuario”
fue evaluado mediante el método de Alfa de Cronbach, obteniendo como
resultado un coeficiente de 0,859 que pertenece al intervalo (0,80 - 1.00), por lo
que se puede decir que el instrumento tiene una fiabilidad excelente, lo cual

indica que el instrumento es confiable.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de

Cronbach N de elementos

,859 15




ANEXO 6
BASE DE DATOS: CALIDAD DE ATENCION

Total

51

51

51

80
75

77
73

80
78
82

79
73

72

73

73

77
77
78
78
82

79
89
82

84
82

80
93

103

100
81

P6 (P7 |P8 (P9 |P10 (P11 |P12 P13

P2 (P3 |P4 |P5

P1

Sujetos

10
11
12
13

14
15

16
17

18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30




94
93

91

91

96
95

95

91

96
93

94
80
99

101
91

80
90
95

88
89
91

94
89
95

99

101
95

83

81

84
95

99
79

31

32
33
34
35
36
37
38
39
40

41

42
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44
45

46

47

48

49

50
51

52
53
54
55
56
57
58
59
60
61

62

63




100
81

92

97

87

93

90
97

90
92

96
78
80
94
98
95

49

100
49

90
88

100
103

100
49

96
51

88
89
94
96
95

49

64
65
66
67

68
69
70
71

72

73
74
75
76
77
78
79
80
81

82

83

84
85

86
87

88
89

90
91

92

93

94
95

96
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95

98
89
94
92
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49

87
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50
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50
88
91

49
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89
84
83

84
86
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116
117
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119
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123
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125

126
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83

85

83

87

100
103
98
97

93

92

49

94
100
99
84
75

69
82

83

102
99
96
88
95

90
86
87
95

85

49

96
94
89

130
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134
135
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138
139
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141
142
143
144
145
146
147
148
149
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153
154
155
156
157
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159
160
161
162




84
92

82

89
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95

84
51
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95
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92

88
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96
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51
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51
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88
49
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88
99
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49

88
87
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88
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97

48
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49

83
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92

98
87

97

90
97
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95

89
49

80
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99

100
87

51

89
96
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49

91

94
89
46

96
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90
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51
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237
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239
240
241
242
243

244
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247
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249
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251
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255
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257
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51

91
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99
49

92

49

91

49

90
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94
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99
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50
83

49
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45

83
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47

50
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ANEXO 7
BASE DE DATOS: SATISFACCION DEL USUARIO

SATISFACCION

V2=

59
59
58
69
64
63
60
60
66
75
68
67

60
62

65

60
68
60
66
60
70
66
61

66
59
39
71

75

P15

P14

P13

P12

P11

P10

P9

P8

P7

P6

P5

P4

P3

P2

P1

Sujetos

10
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17
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23
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26
27
28
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63
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61

67

59
63
61

69
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44
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ANEXO 8

Carta de presentacion a la institucién de salud

POS
GRA
DOw

“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO”

Trujillo, 09 de junio de 2023

0

Sr. Hugo Antonio Abanto Flores
Gerente general

CENTRO DE SALUD CHOCOPE
Presente. ~

ASUNTO: AUTORIZACION PARA APLICAR INSTRUMENTOS PARA EL DESARROLLO DE TESIS

Es grato dirigirme a usted para saludarle cordialmente y asi mismo presentar al estudiante
JOSE ALBERTO ROJAS VELASQUEZ, del programa de MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE
LA SALUD, de la Escuela de Posgrado de la Universidad César Vallejo.

El estudiante en mencidn solicita autorizacion para aplicar los instrumentos necesarios para el
desarrollo de su tesis denominada: “RELACION ENTRE LA CALIDAD DE ATENCION CON LA
SATISFACCION DE LOS PACIENTES DEL SERVICIO DE MEDICINA DE UN CENTRO DE SALUD
PUBLICO, CHOCOPE 2023”, en la institucidn que usted dirige.

El objetivo principal de este trabajo de investigacion es determinar la relacion entre la calidad de
atencion y la satisfaccion de los pacientes del servicio de medicina, de un centro de salud publico,
Chocope 2023.

Agradeciendo la atencion que brinde a la presente, aprovecho la oportunidad para expresarle
mi consideracion y respeto.

Atentamente. ~
\ Ja¥ PR
i 4
Mg. Ricardo Benites Aliaga
Jefe de la Escuela de Posgrado-Trujillo
Universidad César Vallejo
ADIUNTO:

Instrumentos de recoleccion de datos.



ROESRONG ANEXO 8

73

Carta de respuesta de la institucion de salud T’ ! l Siempre
P l 1 con elpueblo

NIDAD EJECUTORA 413
SALUD ASCOPE -

“ANO DE LA UNIDAD LA PAZ Y EL DESARROLLO"

Chocope, 15 de Junio del 2023

Sr.
Mg. RICARDO BENITES ALIAGA

Jefe de la Escuela de Posgrado- Trujillo
Universidad Cesar Vallejo

ASUNTO: AUTORIZACION PARA APLICAR INSTRUMENTO PARA DESARROLLO DE TESIS CENTRO DE
SALUD CHOCOPE

De mi especial consideracion:

Me es grato dirigirme a Ud. Para expresarle mis cordiales saludos y a la vez que en respuesta al
documento de la referencia, hago de su conocimiento que esta direccion , AUTORIZA al estudiante:
Jose Alberto Rojas Velasquez, para la aplicacion de los instrumentos para el Desarrollo de su Tesis
denominada: “RELACION ENTRE LA CALIDAD DE ATENCION CON LA SATISFACCION DE LOS
PACIENTES DEL SERVICIO DE MEDICINA DE UN CENTRO DE SALUD, CHOCOPE, 2023”, en el
Centro de Salud Chocope. Se solicita que finalizando la ejecucidn del Proyecto, el alumno deje 1 copia
de su tesis al Establecimiento de Salud.

Sin otro en particular, me despido de Ud. No sin antes reiterarle las muestras de consideracion y estima
personal.

Atentamente.




Anexo 10

Consentimiento informado (*)

Titulo de la investigacion: Relacion entre la calidad de atencidn y satisfaccion de los
pacientes del servicio de medicina de un centro de salud publico, Chocope 2023.
Investigador: José Alberto Rojas Velasquez

Propdsito del estudio

Le invitamos a participar en la investigacion titulada “Relacion entre la calidad de
atencion y satisfaccion de los pacientes del servicio de medicina de un centro de
salud publico, Chocope 2023.”, cuyo objetivd es determinar la relacién entre la
calidad de atencion y la satisfaccion de los usuarios del servicio de medicina de un
centro de salud publico, Chocope 2023. Esta investigacion es desarrollada por
estudiantes de posgrado del Programa académico de maestria en gestion de los
servicios de la salud, de la Universidad César Vallejo aprobado por la autoridad
correspondiente de la Universidad y con el permiso del
Jefe de la institucion Centro de salud publico Chocope

Describir el impacto del problema de la investigacion. ;,Qué relacidn existe entre la
calidad de atencion y la satisfaccion de los pacientes del servicio de medicina de un
centro de salud publico, Chocope 20237

Procedimiento

Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo siguiente (enumerar los

procedimientos del estudio):

1. Se realizara una encuesta o entrevista donde se recogeran datos personales
y algunas preguntas sobre la investigacion titulada: “Relacién entre la
calidad de atencidn y satisfaccion de los pacientes del servicio de medicina
de un centro de salud publico, Chocope 2023.”

2. Esta encuesta o entrevista tendra un tiempo aproximado de 20 minutos y
serealizara en el ambiente de saia de espera del consultorios médicos
de la institucién Centro de salud plblico Chocope Las respuestas al

cuestionario o guia de entrevista seran codificadas usando un nimero de
identificacion y, por lo tanto, seran anénimas.

* Obligatorio a partir de los 18 afics



