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Resumen

El estudio de investigacion titulado calidad de atencion y satisfaccion del
usuario en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz — Cajamarca,
tuvo como objetivo general determinar la relacion que existe entre la calidad de la
atencion y satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud del Centro de salud
Santa Cruz - Cajamarca, 2021. El disefio de investigacion es descriptivo,
correlacional de corte transversal, tuvo como muestra a 73 usuarios del servicio de
telesalud del centro de salud Santa Cruz, para la recoleccion de datos se aplicé 02
instrumentos uno por cada variable, los resultados obtenidos fueron; que si existe
una relacion estadistica significativa (p<0,001) entre la calidad de atencion, y la
satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud en el centro de salud Santa Cruz,
donde el 74% se encuentra satisfecho y el 43,8% manifestaron que es buena la

calidad de atencion.
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Abstract

The research study entitled quality of attention and user satisfaction in the
telehealth service of the Santa Cruz Health Center - Cajamarca, had as a general
objective to determine the relationship between the quality of attention and user
satisfaction in the telehealth service of the Santa Cruz Health Center - Cajamarca,
2021. The research design is descriptive, correlation from cross-sectional, had as a
sample 73 users of the telehealth service of the Santa Cruz health center, 02
instruments were applied to acquire data, one for each variable, the results obtained
were; a significant statistical relationship (p <0.001) between the quality of attention
and user satisfaction in the teleconsultation service of the Santa Cruz health center,
74% of people are satisfied and 43.8% of people manifested that the quality of care

is good.

Keywords: Quality, attention, satisfaction, user
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l. INTRODUCCION

En las ultimas décadas se ha experimentado avance y revolucion tecnolégica,
alcanzando su impacto a todas las areas de la vida de los seres humanos, entre
ellos se encuentra incluida la salud, con limitada capacidad resolutiva, tratando de
superar la dificultad de atencién especializada en salud (Walter H. Rev. Perq,
2015).

Telesalud alude a la utilizacion de innovaciones de datos y correspondencia
(TIC) en el campo del bienestar, razén por la cual la Asociacion Mundial de
Bienestar (OMS) avanza progresivamente en la utilizacion de la telesalud en todo
el mundo, a través de las diversas asociaciones, por ejemplo, la Asamblea Mundial
de la Salud en 2018, donde los estados consintieron colectivamente en un objetivo
en el que alentaron a la OMS a fomentar un sistema mundial de bienestar
informatizado para ayudar a las naciones a lograr la inclusion. Atencién sanitaria
generalizada en salud (OMS 2019).

Segun el Ministerio de Salud, en Peru las cifras del uso de las TIC durante el
periodo 2000 a 2017, muestran que el porcentaje de individuos que usaron internet
pasé de 3.08% a 48.73%, mientras que el numero de suscritos a teléfonos fijos
paso de 6.63% a 9.8% por cada 100 habitantes, en tanto el uso de los teléfonos
moviles pas6 de 4.92% a 120.98% por cada 100 habitantes, estos datos nos

muestran la penetracion de las TIC en la poblacién peruana (MINSA, 2020).

De 2002 a 2010, se encontr6 que la mayoria de ellos corresponden a
telemedicina (58%) y tele gestion (37%), para la atencion de 6ptimas condiciones
de la madre (71%), deficiencias en salud de la madre por infeccidn (45%), alerta
en posibles epidemias (24%) y también en las infecciones cronicas (21%). La
mayoria de las interacciones con los trabajadores de la salud son interacciones en
tiempo real (59%) y retrasadas (32%). El medio mas utilizado es internet (95%),
seguido de los mensajes de texto (32%) y la mensajeria vocal interactiva IVR
(18%). Los dispositivos mas utilizados son computadoras (89%), seguidos de
teléfonos inteligentes (32%), teléfonos basicos (32%) y tabletas (29%) (MINSA,
2020).



El problema central en esta investigacion es la falta de acentuacion, en donde
se ha identificado debilidades para la implementacion del servicio de telesalud en
este centro asistencial en Santa Cruz Cajamarca, las razones que producen este
problema pueden ser diversas; la falta de involucramiento y motivacién del
personal de salud que ingresa a trabajar en el servicio, personal nose siente
identificado con este nuevo proceso y no tiene las competencias técnicas,
personal de salud prefiere la atencion a pacientes convencionales, presenciales y

descuidan el aspecto de la atencion por telesalud.

El problema de la conectividad y la falta de equipos de tecnologia para
favorecer la comunicacién con el paciente también puede ser una dificultad para
realizar el trabajo de telesalud, usualmente no existe una buena conexién a
internet y la comunicacion se ve impedida muchas veces con falta de imagen,

perdida del audio, interferencias en el proceso de la informacion.

En relaciébn a lo antes mencionado, se plantea la siguiente pregunta de
investigacion: ¢Cual es la relacion que existe entre calidad de atencion y
satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz

- Cajamarca, 20217

El presente trabajo justifica su importancia porque las éptimas condiciones
de servicio se han basado en el plan de gestion de la atencion al paciente por
vocacion. La investigacion es relevante por la estrechez interrelacionada con la
exigencia y competencia en la calidad de servicios, cubren las expectativas del
paciente en el Centro de Salud de Santa Cruz Cajamarca en un contexto de

emergencia sanitaria en donde existe esta particular forma de atencion remota.

El aporte social del estudio implica en determinar la satisfaccion de los
beneficiarios directos que en este caso son los usuarios atendidos por telesalud y
gue resultan cada vez ser un nimero mas importante de los que acceden a este
tipo de atencion. El valor tedrico del estudio es contributivo porque analiza los
conceptos sobre optimo servicio por telesalud y la satisfaccion del usuario a través

del servicio por telemedicina; dos conceptos nuevos que van a incrementar el



analisis de la calidad de atencion. La investigacién tiene principio practico en base
a los métodos que tomen en cuenta las investigaciones afines en el pais. En
conclusion, los principios aplicados para evidenciar la correlacion con las variables
y el cumplimiento de las recomendaciones en el mejoramiento de la optimizacion

del servicio de atencion bajo el sistema de telemedicina.

Por lo antes mencionado la presente investigacion tendrd un enfoque
cuantitativo y el escenario donde se llevo a cabo la investigacion fue el Centro de
Salud Santa Cruz destinado a la atencion integral de consultantes en servicios

ambulatorios.

Teniendo como objetivo general: Determinar la relacion que existe entre la calidad
de la atencidn y satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud del Centro de Salud
Santa Cruz - Cajamarca, 2021, cuyos objetivos especificos son: Determinar la calidad
de atencion objetiva y subjetiva en el servicio de telesalud del Centro de Salud
Santa Cruz Cajamarca, 2021 e Identificar la satisfaccion del usuario desde las
dimensiones fiabilidad, tangibilidad, seguridad, responsabilidad y empatia en el

servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz Cajamarca, 2021.

Asi mismo es importante detallar la hipdtesis de la investigacién, teniendo
como H1: cabe sefalar la incidencia significativa directa entre la percepcién de la
calidad de atencion y satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud del Centro
de Salud Santa Cruz y Ho: No existe relacion entre la percepcion de la calidad de
atencion y satisfaccidon del usuario en el servicio de telesalud del Centro de Salud

Santa Cruz.



Il. MARCO TEORICO

Bermudez P, (2020). El objetivo de esta exploracion fue investigar el
cumplimiento del paciente con la utilizacion de la telemedicina, en la ciudad de
Cartagena-Colombia, en medio del Covid-19, los resultados fueron; que la
consideracion clinica y la innovacion impactan sin duda alguna en la experiencia del
paciente con telemedicina, demostrando que los pacientes con la mayor frecuencia
posible ejecutan administraciones de medicamentos a distancia y que los factores
externos, por ejemplo, la pandemia de Covid-19 de una manera mas rapida.
Ademas, se comprob6 que existe una relacion acogedora de 0,879 sobre un tamafio
de 0-1 y un impacto del 77,2% entre los factores consideracion clinica y satisfaccion

del paciente.

Del Salto M, (2014). En su revision denominada "Valoracion de la naturaleza
del cuidado y cumplimiento del cliente que acude a la entrevista en la division clinica
del Instituto Nacional Mejia" Quito-Ecuador, como resultados se descubre que, hacia
el final de la discusion con el experto, los clientes afirman que en el 92,1% hay
cumplimiento en la contraprestacion, IC 95%: 88,97 - 94,36%, y consideran que
cuanto mas destacable la falta de preocupacién y la mala educaciéntienen un menor
nivel de cumplimiento. (r = -0,184; p 0,000). Hacia el final de la discusién con el
experto, los clientes muestran en un 10,5% IC 95% de 7,82-13,92%, hay
consideracion de calidad, donde se percibe que cuanto mas destacable es la pasion

y la irreflexién hay un menor nivel de valor en la consideracion.

Avila B, (2016). En la revision actual "Calidad en las administraciones de
bienestar segun la perspectiva del cliente en el foco San Vicente de Paul en la ciudad
de Esmeraldas - Ecuador”, los resultados demuestran que el 81% de los clientes
muestra un grado de cumplimiento significativo comparable a mejoramiento de la
salud, 94% de los pacientes mostr6 un grado de cumplimiento innegable
correspondiente a la calidad de la terapia en la consideracion, cerca del 100% de los
clientes del medio se cumplen comparable al beneficio clinico absoluto de gestion
de calidad, luego nuevamente la rapidez de atencidon muestra cifras negativas, donde

el grado de decepcion de los pacientes aumenta al 75%.



Castellano, Peiia y Omaira (2019). El objetivo principal de este examen fue
evaluar la calidad de la ayuda en los Centros Materno-Pediatricos del Estado Zulia-
Venezuela, referido que la presente revision es aplicada y expresiva, mediante la
utilizacion de un instrumento orientado a estimar la vision de 259 clientes a través
de un panorama dependiente del modelo Servperf, cuyo coeficiente de Cronbach
lleg6 a un valor de 0.914, lo que lo hace excepcionalmente sdlido. Los acabados de
la exploracion evidenciaron que no existe naturaleza de administracion en los focos
materno-pediatricos del territorio Zulia, obteniendo un puntaje de 2.86 focos en la

escala configurada, evidenciando el déficit de la caracteristica examinada.

Maggi V, (2018). El objetivo de lo cual fue evaluar el grado de cumplimiento del
cliente en cuanto a la consideracion y calidad brindada en las administraciones de
crisis pediatricas del Hospital General de Milagro en Guayaquil - Ecuador. La
metodologia utilizada fue SERVQUAL consta de cinco medidas, los resultados
rastrearon que en las medidas evaluadas hay decepcion con respecto a los clientes
de las administraciones de crisis pediatricas en el establecimiento fueron sustancial
calidad, confiabilidad, seguridad y compasion; mientras que la capacidad de
respuesta se consideré algo cumplida, ya que los dos supuestos y discernimientos

tenian valoraciones bajas.

Pava, Vargas, Mauren y Trujillo (2020). En su exploracién, cuyo objetivo fue
distinguir la satisfaccién del cliente con telemedicina en el IPS Cardiologia SigloXXI
de la Ciudad de Ibagué-Colombia, se aplicé la escala SERVQUAL, los resultados
retratan a la poblacion a través de la orientacién sexual, la recurrencia del curso de
vida, la EAPB, la edad, el estado civil y la educacion escolar. Se encontrara un
contraste entre hipotesis y posibilidad. El grado de satisfaccion y decepciéon del
cliente. Identifique la causa del conflicto de manera mas destacada. ldentificar la
calidad de IPS a travées de la telemedicina. La relacibn entre factores
sociodemograficos y la calidad de los escandalos se medira mediante el coeficiente
rho de Spearman, de manera que los posibles vinculos entre factores de referencia

no sean estaticos.



Enriquez S, (2018). EIl objetivo principal de esta exploracion es decidir la
relacion que existe entre la vision de la calidad del cuidado y el cumplimiento del
cliente externo que acude a la asistencia de las instalaciones externas del foco de
bienestar Kepashiato-Cusco. Los resultados fueron que el 64% de los clientes
calificaron la impresion de la atencién como horrible, el 20% asombrosa, vale la
pena centrarse en que, con mucho, la mayoria de los clientes van habitualmente a
los lugares de trabajo del especialista para recibir atencién en los que también se
dan cuenta, vea que en caso de que haya una conexion entre la vision del valor y

la satisfaccion del cliente.

Mandujano y Rojas (2018). En su pesquisa, cuyo objetivo es decidir la
relacion entre la satisfaccion del cliente externo y la calidad de la atencion en la
asesoria a corto plazo en el Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma, como
estrategias e instrumentos para el surtido de informacion fue el encuentro y el tipo
Likert. Encuesta de acuerdo con los resultados, es obvio que, en 90 clientes
externos, el 43% informa que hay poco cumplimiento con la reaccion habitual a la
naturaleza de la atencion en la conferencia a corto plazo. Esta afirmacién muestra
gue no existe una conexion critica entre la satisfaccion del cliente externo y la

naturaleza de la atencién en las visitas a corto plazo (p sig = 0.081 > 0.05).

Nina N, (2018). El objetivo de esta revision fue decidir el nivel de preparacién
en recurso humano y cubrir la expectativa del cliente en el Centro de Salud
Samegua - Moquegua. Se tomé un ejemplo de 42 clientes. Los resultados
muestran que los factores naturaleza de consideracion del personal y cumplimiento
del cliente, cuyo valor fue p = 0.003, lo que demuestra la presencia de una relacion
positiva moderada entre los factores de revision es menor a 0.05; se razona que
existe un nivel inmediato y critico de conexién entre la naturaleza del cuidado de la

fuerza laboral y la realizacion del paciente potencial en la institucion de salud.

Febres R. ademas, Mercado-Rey, (2016). El objetivo de la presente revision
es decidir el cumplimiento de la calidad de la atencidén de los clientes del consejo
externo de medicacion interior del Hospital Daniel Alcides Carrién - Huancayo, los
resultados demuestran que se logré un cumplimiento general del 60,3%. La tasa

estimada se baso basicamente en las medidas de seguridad y empatia con un



86,8% y un 80,3% de cumplimiento individualmente. El nivel mas significativo de
decepcioén lo obtuvo el componente de puntos de vista sustanciales con un 57,1%
de clientes decepcionados, seguido por el elemento de limite de reaccion de las
administraciones de bienestar con un 55,5% de decepcion.

Ramos T, (2015). El objetivo fundamental de este trabajo de exploracion fue
decidir las variables relacionadas con el grado de cumplimiento en cuanto a la
naturaleza del cuidado del cliente externo en el Centro de Salud Picsi-Lambayeque.
Las consecuencias de este trabajo muestran un 72,2% de cumplimiento de los
clientes externos contrastado con un 27,84% de decepcion. En la poblacion que no
ve reflejados sus supuestos con respecto a este punto, generalmente la fundacién
tiene sistemas para atender cualquier problema que arruine la administracién a los

clientes, mostrando un 75% de la poblacion decepcionada.

Ruiz C, (2021). El estudio actual "optimizacion del servicio por teleconsulta y
cumplimiento desde la mirada del infectado por tuberculosis farmacolégica en
medio del COVID-Hospital Regional Docente" de Truijillo, arroj6 como resultado
gue el 86,25% de los pacientes vieron la naturaleza de la teleconsulta cuidado en
medio de COVID-19, mientras que el 13,75% lo vio como algo normal; Asimismo,el
78,8% se cumplio, el 17,5% no se cumplié excepcionalmente y el 3,8% se mostro
decepcionado. El coeficiente de relacién de Spearman (Rho) fue de 0,877para la
naturaleza de la atencién de la teleconsulta y el cumplimiento de la impresion del

paciente con tuberculosis farmacolégica.

Mundaca C, (2019). La revision actual “calidad de la atencién y cumplimiento
del cliente externo en la administracion de hospitalizacidén de la clinica de urgencias
José Soto Cadenillas Chota” - Cajamarca, los resultados fueron: 87,9% de los
clientes ven la calidad como excelente y 12,1% como excelente. Generalmente
excelente en el 87,88% de los clientes entre 41 y 60 afios, mujeres (59,8%); en
clientes con escuela primaria (42,5%). En las mediciones de calidad: en
confiabilidad, la decepcion llegé al 51,3%. La decepcién por la capacidad de
respuesta fue del 53,3%. En seguridad introdujo un valor del 57,1%. En empatia, la
decepcion adquirié el 31,3%. Por fin, en la medicién de angulos sustanciales, hubo

una decepcion del 61,4%.



Dias G, (2014). EIl objetivo de este estudio de exploracion fue decidir y
desglosar el cumplimiento del cliente externo en cuanto a la naturaleza de los
servicios médicos en el Hospital Tito Villar Cabeza, Bambamarca-Cajamarca. Es
distinto, no de prueba, con un plan transversal. El ejemplo compuesto por 368
clientes externos que se unieron, los resultados descubiertos muestran que el
68.2% de los clientes externos estdn decepcionados con la naturaleza de la
atencién brindada en la clinica de emergencia y se infiere que los clientes externos

no ven el cumplimiento de la consideracion obtenida por el bienestar.

Sanchez J, (2017). El estudio actual pretendia decidir y desglosar la
naturaleza de los servicios médicos y el cumplimiento del cliente externo del Centro
de Salud Pachacutec-Cajamarca, siendo los resultados los més significativos: la
mitad del ejemplo tenia entre 18 y 28 afios, 90.8% mujeres, 85.2% viven en
regiones metropolitanas, 37.3% con escuela auxiliar, 89.4% tienen SIS, 25.4% se
encontraron en una oficina de consideracion para damas, 88% son continuadoras,
66.4% se respondieron a si mismas, 52.8% consideran que el la naturaleza de la
atencion es aceptable y el 47,2% razonable, el 93% cumplida y el 7% ni satisfecha

ni decepcionada.

Paredes C. ademas, Estacio O, (2016). El objetivo del estudio actual fue
decidir el grado de cumplimiento del cliente en las instalaciones de corto plazo del
Hospital Regional de Cajamarca, se utilizé el estudio SERVQUAL alterado para su
uso en fundaciones de bienestar y administraciones de ayuda clinica (SMA). Los
resultados fundamentales fueron: el 87,9% de los clientes ven la naturaleza de la
atencion como excelente y el 12,1% como excelente. En las mediciones de calidad:
en confiabilidad, la decepcion lleg6 al 51,3%. La decepcion por la capacidad de
respuesta fue del 53,3%. En seguridad introdujo un valor del 57,1%. En simpatia,
la decepcion consiguié un 31,3%. Por fin, en la inconfundible medicién de los

puntos de vista, hubo una decepcion del 61,4%.

Julcamoro A. ademas, Teran N. (2017), en su exploracion denominada
"cumplimiento del cliente externo de la administracion de crisis del Hospital
Regional Docente de Cajamarca”, con un ejemplo de 374 clientes externos de la

administracion de crisis, utilizando el panorama de Servqual. Los resultados



muestran 33,40% de cumplimiento en la medicion de calidad inquebrantable,
24,60% de capacidad de respuesta, 37,50% de seguridad, 25,10% de compasion,
36,70% de puntos de vista inconfundibles, se nota la decepcion 66,63% de
confiabilidad de la medicion, 75,40% de reaccidon 62,50% de proteccion 74,90% de

simpatia, 63,30% de perspectivas sustanciales.

Cueva G. ademas, Pérez C. (2020). El objetivo fundamental de esta
exploracion fue diseccionar el supuesto e impresiéon de la naturaleza del cuidado
del cliente externo al que acudio en el Centro de Salud "La Tulpuna" Cajamarca.
No esta realmente establecido que los clientes externos tengan una suposicion
mundial normal del 99,96% y una vista del 80%. Al ver que el 82,88% muestra un
grado de realizacion, pensé en un nivel ideal. La mayoria de los clientes ven la
naturaleza de la atencibn como algo grandioso, cumpliendo completamente con

sus deseos normales.

También es importante mencionar las teorias que se relacionan con el
presente tema de investigacion, como la teoria de las relaciones interpersonales de
Hildegard Peplau describe la importancia de las relaciones interpersonales y
enfatiza en la importancia del personal de salud en el proceso interpersonal
significativo, la calidad del cuidado esta centrada en que el personal de salud pueda
establecer relaciones interpersonales y efectivas que parten porque el personal de
salud contribuye a que el usuario identifigue su necesidad de cuidado, la teoria a
identificado cuatro fases que son el punto de partida para las relaciones

interpersonales (Revista Cubana de Enfermeria, 2016).

La presente teoria se relaciona con el trabajo de investigacion, ya que se
sustenta en identificar los problemas de salud, movilizar recursos para resolver y
reconocer lo que esperan de la atencion sanitaria y satisfacer las necesidades. En
los udltimos afios esta teoria ha evolucionado con el objetivo de ofrecer mejores
servicios para la atencion de la persona de acuerdo a los avances tecnologicos

como la telemedicina.

El Modelo de adaptacion de Callista de Roy, esta teoria se centra en el
proceso humano vital, dando prioridad la necesidad de cada individuo, familias y

grupos de la sociedad. Segun la teoria, la enfermera o el personal de salud brinda
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la calidad que se merece cada persona con el objetivo de corregir la adaptacion de
los individuos y asi contribuir el resultado final la calidad de vida en todos los
aspectos (Riffo S. y Salazar M, 2008).

Calidad de acuerdo con la norma ISO 9001 de 2015, caracteriza la calidad
como cuanto un conjunto de atributos innatos cumple con el prerrequisito para
lograr la calidad, para esto se debe cumplir una progresion de necesidades y estas
son solicitadas por el cliente (ISO 9001, 2015).

La calidad para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la caracteriza
como atencién médica para garantizar que cada individuo tenga la disposicién mas
adecuada de administraciones analiticas y Utiles para lograr una atencién médica
ideal que le permita trabajar en su bienestar, considerando que considera cada uno
de los aspectos componentes y la informacién sobre el paciente y el beneficio
clinico, alcanzar las metas con el peligro base de impactos iatrogénicos y el mayor

cumplimiento del paciente con el ciclo (OMS, 2021).

Por otra parte, ademas, segun la asociacion mundial (OMS), caracteriza la
calidad de la atencion como la medida en que las administraciones de bienestar
brindan a las personas aumentan la probabilidad de lograr resultados de bienestar
ideales segun sus necesidades y se aclimatan a la informaciéon competente basada
en indicadores, esto significado del valor en lo que a niveles se refiere considerando

los requerimientos e inclinaciones de clientes, familias y redes (OMS 2020).

La optimizacién del servicio en la salud por definicibn demanda esfuerzo y
dedicacion, las exigencias técnicas y cientificas para abordar en cada campo
especializado para tomar en cuenta la expectativa del publico de acuerdo con sus
necesidades y riesgos que asumir con el menor indicativo de fallar en el intento
de cubrir sus necesidades recibiendo el maximo apoyo por la asistencia del

profesional destacado (Revista de Ciencias Sociales, 2013).

De manera similar, también tenemos el significado del Ministerio de Salud
(MINSA), que caracteriza la naturaleza de la administracibn como el vacio o
contraste en las expectativas y supuestos de los clientes de afuera. El instrumento

SERVQUAL (Quality Service) se usa para decidir el grado de cumplimiento con la

10



naturaleza de la ayuda brindada al cliente. Es un aparato creado por A.
Parasuraman y colaboradores, quienes recomiendan que el examen entre los
supuestos comunes de los pacientes (clientes, pacientes, destinatarios) y sus
discernimientos con relacion a la asistencia brindada por una asociacion (Ministerio
de Salud, 2011).

Para poder medir la optimizacion del servicio y el agrado de usuario en
relacion al servicio que se brinda en telesalud se utilizara el instrumento Servqual.
Es un aparato utilizado para decidir el grado de cumplimiento con la calidad de la
asistencia brindada por el cliente, es un dispositivo creado por A. Parasuraman y
sus compafieros de equipo, quienes recomiendan que el examen entre las
suposiciones comunes de los pacientes (clientes, pacientes, destinatarios) y sus
expectativas con respecto a la asistencia brindada por una asociacién, puede

establecer una proporcion de la naturaleza de la administracion (MINSA, 2011).

Existen elementos de la calidad en cuanto a los servicios sanitarios que se
brindan, que deben ser: eficaces porque proporcionardn pruebas a las
administraciones de bienestar que dependen de las investigaciones a las personas
gue necesitan la ayuda; seguros ya que tratardn de no dafiar a los individuos a
quienes atienden, a través de la regla moral del no mal, enfocados en el individuo
ya que daran una consideracion satisfactoria en cuanto a inclinaciones,
necesidades y cualidades individuales, dentro del sistema de administraciones de
bienestar que se encuentran coordinando en torno a los requisitos del individuo;
oportuna a la luz del hecho de que reduciran las ocasiones de estar sentadas y los

aplazamientos de atencion.

De manera similar, pueden ser justos ya que brindaran una atencion cuya
calidad no cambiara en relacion la edad, sexo, orientacion sexual, raza, area
geografica, religidon, circunstancias econdmicas, idioma o conexion politica;
integrado a la luz de que se busca una consideracion planificada en todos los
niveles y entre los diversos proveedores de bienestar que den el alcance completo
de las administraciones de bienestar durante el curso de la existencia y productivas
en vista de que ampliaran las ventajas de activos accesibles y mantenerse alejado

del abuso de activos monetarios del estado.
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La satisfaccién del usuario, segun Ministerio De Salud (MINSA) infiere una
percepcion propia normal o intelectual, obtenida del examen entre los supuestos
versus la realidad y la conducta del articulo o la administracion obtenida, se basa
en varios factores como los supuestos, las cualidades morales y sociales, los
requisitos individuales y la propia asociacion de bienestar (Ministerio de Salud,
2011).

La satisfaccion del usuario se puede evaluar a través de mediciones, por
ejemplo, la confiabilidad se caracteriza como la capacidad de consentir
adecuadamente la ayuda presentada al cliente; La empatia un valor primordial
comprender y atender sus requerimientos por cuenta de los servicios médicos que
se deben dar como conviene que tarde o temprano nos den; la seguridad cuestiona
la confianza que produce la disposicion del profesorado que prestan servicios
meédicos, mostrando informacién, procedimiento y capacidad para transmitir y

suscitar confianza.

También existe la dimensién tangibilidad alude a los puntos de vista reales
gue el cliente ve de la fundacion y se identifica con la condicién y postura real de
las oficinas, hardware, individual, recursos de correspondencia, pulcritud y
consuelo; responsabilidad caracterizada como el nivel de consistencia esperando

las capacidades y afectando decididamente el bienestar de las personas.

Telesalud es una idea de telemedicina, se caracteriza como una red de apoyo
emocional para el proceso de atencion médica que brinda la via viable para un
comercio de datos mas competente y poderoso para la poblacién. Utilizando
avances de telecomunicaciones que trabajen con consideracién clinica y otras
administraciones de bienestar entre individuos que se encuentran
topogréaficamente aislados, la telesalud se puede aplicar en diferentes ejercicios de

bienestar, avances tanto preventivos como recuperativos (MINSA, 2020).

La telesalud también es considerada una serie de acciones a disposicion del
cliente a distancia por medio de alta capacidad tecnol6gica tomando en cuenta sus
ventajas en la descripcién de las deficiencias y una desventaja el contacto directo

en salud es primordial dependiendo la deficiencia en si misma (Rev. Col., 2020).
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. METODOLOGIA
3.1 Tipo y disefio de investigacion.

Tipo de investigacion: Se demuestra un método cuantitativo porque utiliza un
conjunto y se analizan datos para responder al problema de la investigacion y llegar
a probar la hipétesis haciendo uso de la estadistica y llegar a establecer modelos

de conducta de una determinada poblacién (Hernandez y Collado 2003).

Disefio de investigacion: Es de disefio descriptivo, porque se tiene el interésen
describir la relacion que existe entre la optimizacion de servicio y completoagrado
del usuario en el servicio de telesalud a través de la recopilacion, analisis y
presentacion de datos que nos lleve a lograr los objetivos planteados en el presente
estudio (Ochoa, Pachas, 2020).

El presente estudio es no experimental debido a que no manipula las variables
de estudio, sino que se observa los fendmenos de interés, luego se describio y
analizo los resultados. Correlacional, porque utiliza la técnica no experimental y
permite establecer relacion entre dos variables estrechamente relacionadas y de
corte transversal, porgue se recopilan los datos con el fin de describir las dos

variables presentes en la investigacion.

Figura 1:

Esquema de investigacion
o1
/’ #
[ R
\‘ Dz
Dénde:
M = Muestra
O1= Observacion, de la variable 01
02= Observacion, de la variable 02
R = Relacion entre, dichas, variables.
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3.2 Variables y operacionalizacion:

Variable Independiente (V1): Calidad de atencién

Definicion conceptual de la presente variable calidad de atencion: Se define
como el grado de aceptacion brindada al paciente y grupos de personas que
influyen en los logros de los resultados esperados, y se ajustan a la preparacion
profesional de la comunidad (OMS 2020).

La definicidbn operacional de la presente variable se realizara a través del
cuestionario de SERVQUAL, que fue adaptado por Ruiz C. (2020), modificado por
la autora, el instrumento consta de diecinueve (19) items, los cuales diez (10) son

preguntas relacionadas a la calidad objetiva y nueve (09) calidad subjetiva.
Variable Dependiente (V2): Satisfaccién del usuario

Definicion conceptual de la presente variable satisfaccion del usuario: Esta
variable se define con el nivel de optimizacion sanitaria ofrecida a los usuariospor

los profesionales de la salud (Ministerio de Salud, 2011).

La definicion operacional de la presente variable de estudio sera medida a
través del cuestionario de SERVQUAL, que fue adaptado por Ruiz C. (2020) y
modificada por la autora, el instrumento consta de veintidds (22) items, los cuales
ocho (8) son preguntas relacionadas a la dimension de tangibilidad, cinco (05) a la
dimension fiabilidad, cinco (05) a la dimension responsabilidad, dos (02) de

seguridad y dos (02) de la dimension empatia.
3.3 Poblacién, muestray muestreo

La poblacion esta caracterizada en base a una serie de componentes, siendo
el objeto de estudio, la poblacion estd constituida por el universo de usuarios
atendidos por telesalud en el Centro de Salud Santa Cruz de Cajamarca, desde
julio a septiembre, teniendo un total de 90 atenciones, para el presente estudio la
unidad de andlisis seran los usuarios atendidos en el servicio de telesalud, asi

mismo la inclusién considerados fueron.
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Clientes de 18 afos o familiares de pacientes atendidos por telesalud en el
Centro de Salud Santa Cruz de Cajamarca que deseen participar voluntariamente
del estudio, usuarios de ambos sexos que no acuden de manera presencial a la

atencion del Centro de Salud Santa Cruz.

Después de realizar la determinacion de la muestra, se obtuvo como
resultados 73 usuarios a los cuales se aplicara el instrumento, la técnica
estadistica utilizada fue segun la forma estadistica para poblaciones para obtener

la muestra.
3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Para la presente investigacion se utilizd la recoleccion de datos a traves de la
aplicacion de dos cuestionarios que es muy utilizado para este tipo de estudios
permitiendo la elaboracion de datos de forma éptima ya que permite obtener y
elaborar los datos de forma eficaz, se utilizé la recoleccion de datos mediante el
cuestionario Servqual MINSA (2011), adaptado por Ruiz C (2020)y modificado por
la autora. La validacion de los instrumentos se realizé a través la evaluacion de 03

juicios de expertos.

Se obtuvo una confiabilidad de 0.956 del instrumento que evalla la calidad
de atencion calculada mediante, el alfa de Cronbach y para el segundo instrumento
que evalla la variable de satisfaccion del usuario se obtuvo 0,967.

3.5 Procedimientos

Para el procedimiento se procedié a remitir una carta dirigida a la directora de
la Escuela de Posgrado para solicitar autorizacion para realizar la investigacion,
asi mismo se remitiré la solicitud al gerente del Centro de Salud Santa Cruz para la
autorizacion de la aplicacién de los instrumentos, posteriormente se realizd la
aplicacién del consentimiento informado a las personas que participaron del

estudio y la aplicacién de los instrumentos consecutivamente.
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3.6 Método de analisis de datos

El método de andlisis estd basado en el analisis mediante el método
descriptivo segun la recoleccion de los datos extraidos a fin de identificar el
problema y dar una posible solucién, también se realizo el andlisis de datos de las
variables de estudio utilizando el IBM SPSS Statistics V0.26 y mediante el programa
(Excel) para obtener finalmente tablas de acuerdo a las dimensiones de las
variables y como los objetivos presentados.

3.7 Aspectos éticos

Segun Belmont los principios éticos son criterios generales que sirven para
aplicar las diferentes reglas éticas y para evaluar las acciones humanas, En la
presente investigacion se aplicé los principios éticos basicos (Rev. Med. Hondur,
2011).

El respeto a las personas es un principio basico, en la presente investigacion
los individuos que formaron parte de estudios sefialados de manera autbnoma y

respetada por la ley, valorando sus opiniones.

La beneficencia también es un principio aplicado a la investigacion que
significo procurar el bien de las personas, protegerlas de algun dafio y respetar sus
decisiones de los usuarios que decidieron formar parte del estudio.

La justicia también es un principio ético importante que fue aplicado a la
investigacion, tratando de ser equitativo y dando a cada quien lo que le

corresponda.
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IV. RESULTADOS

Tabla 1

Calidad de atencion objetiva en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa

Cruz - Cajamarca.

Frecuencia Porcentaje  Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Mala 21 28,8 28,8 28,8
Vélidos
Regular 20 27,4 27,4 56,2
Buena 32 43,8 43,8 100,0
Total 73 100,0 100,0

Nota. Se indica el resultado en base a la optimizacién de la atencion en la
dimensién objetiva, observando que el 43,8% manifestaron que es buena, el
27,4% refieren que es regular y el 28,8 % que es mala en el servicio de telesalud

del Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.
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Tabla 2

Calidad de atencion subjetiva en el servicio de telesalud

Santa Cruz - Cajamarca.

del Centro de Salud

Erecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Validos Mala 23 315 31,5 31,5
Regular 19 26,0 26,0 57,5
Buena 31 42,5 42,5 100,0
Total 73 100,0 100,0

Nota. Se indica el resultado en la dimensién subjetiva, observando que el 42,5%

manifestaron que es buena, el 26% refieren que es regulary el 31,5% que es mala

en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.
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Tabla 3

Calidad de atencion objetiva y subjetiva en el servicio de telesalud del Centro de

Salud Santa Cruz - Cajamarca.

Calidad Subijetiva (agrupado) Total

Mala Regular Buena
Calidad Mala 17a 4b Oc 21
Objetiva Regular 6a 8a 6a 20
(agrupado)
Buena Oa 7b 25¢ 32
Total 23 19 31 73

Nota. La calidad de atencion y satisfaccion del usuario atendido por teleconsultas
muestra que el 25% de usuarios percibieron como buena a la calidad de atencion
objetiva en relacion a la calidad subjetiva, asi mismo el 6%y el 7% como regular y
el 17 % y 06% baja. Se obtuvo mediante la relacion estadistica donde las cuatro
opciones indican categorias y proporciones por columnas respectivamente ahi
nos muestra que no difieren la una de la otra de manera significativa en un nivel
05.
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Tabla 4

Satisfaccion del usuario en la dimension tangibilidad en el servicio de telesalud

del Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.

Frecuencia Porcentaje  Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Validos 22 30,1 30,1 30,1
Insatisfecho
Poco 12 16,4 16,4 46,6
Satisfecho
Satisfecho 39 53,4 53,4 100,0
Total 73 100,0 100,0

Nota. Respecto a la dimension de la satisfaccion tangibilidad, se observa que el

53,4% se encuentra satisfecho, el 16,4% poco satisfecho y el 30,1% insatisfecho

en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.
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Tabla b

Satisfaccion del usuario en la dimension fiabilidad en el servicio de telesalud del

Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.

Frecuencia  Porcentaje  Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

Validos Insatisfecho 20 27,4 27,4 27,4
Poco 14 19,2 19,2 46,6
Satisfecho
Satisfecho 39 53,4 53,4 100,0

Total 73 100,0 100,0

Nota. Respecto a las dimensiones de la satisfaccion fiabilidad, se observa que el
53,4% se encuentra satisfecho, el 19,2% poco satisfecho y el 27,4% insatisfecho
en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.
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Tabla 6

Satisfaccion del usuario en la dimension responsabilidad en el servicio de

telesalud del Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.

Porcentaje  Porcentaje

Frecuencia Porcentaje
valido acumulado

Validos Insatisfecho 7 9,6 9,6 9,6
Poco 20 27,4 27,4 37,0
Satisfecho
Satisfecho 46 63,0 63,0 100,0
Total 73 100,0 100,0

Nota. Respecto a la dimensién de satisfaccion, de responsabilidad aplicadoa
usuarios del servicio de telesalud en el centro de salud Santa Cruz, se observa
que el 63% se encuentra satisfecho, el 27,4% poco satisfecho y el 9,6%
insatisfecho en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz -

Cajamarca.



Tabla 7

Satisfaccion del usuario en la dimensién seguridad en el servicio de telesalud del

Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje  Porcentaje

valido acumulado
Validos Insatisfecho 3 4,1 4,1 4,1
Poco 23 31,5 31,5 35,6
Satisfecho
Satisfecho 47 64,4 64,4 100,0
Total 73 100,0 100,0

Nota. Respecto a la dimension de la satisfaccion de seguridad aplicado a usuarios
del servicio de telesalud en el centro de salud Santa Cruz, se observa que el 64,4%
se encuentra satisfecho, el 31,5% poco satisfecho y el 4,1% insatisfecho en el

servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.
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Tabla 8

Satisfaccion del usuario en la dimension empatia en el servicio de telesalud del

Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Validos Insatisfecho 3 4,1 4,1 4,1
Poco 16 21,9 21,9 26,0
Satisfecho
Satisfecho 54 74,0 74,0 100,0
Total 73 100,0 100,0

Nota. Respecto a la dimension de satisfaccion de empatia aplicado a usuarios
del servicio de telesalud en el centro de salud Santa Cruz, se observa que el 74%
se encuentra satisfecho, el 21,9% poco satisfecho y el 4,1% insatisfecho en el

servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz — Cajamarca.
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Tabla 9

Calidad objetiva de la atencion por teleconsulta y la satisfaccion en la dimensién

tangibilidad.
Tangibilidad (agrupado) Total
Insatisfecho Poco Satisfecho
Satisfecho

Calidad Mala Frecuencia 6,3 35 11,2 21,0
Obijetive esperada

(agrupa % del total 12,3% 4,1% 12,3% 28,8

do) %

Regular Frecuencia 6,0 3,3 10,7 20,0
esperada

% del total 6,8% 2, 7% 17,8% 27,4

%

Buena Frecuencia 9,6 5,3 17,1 32,0
esperada

% del total 11,0% 9,6% 23,3% 43,8

%

Total Frecuencia 22,0 12,0 39,0 73,0
esperada

% del total 30,1% 16,4% 53,4% 100,0

%

Nota. Se muestra que el 53,4% de usuarios que se atienden por teleconsultas
satisfechos con tangibilidad percibieron como buena a la calidad objetiva de la
atencion por teleconsultas en el Centro de Salud Santa Cruz, mientras que el
16,4% percibieron la calidad objetiva de la atencién por teleconsultas como
regular y el 30.1% como mala. Se obtuvo la relacion, estadistica significativa y

proporcional entre calidad objetiva por teleconsultas, y satisfaccién desde la

dimension de tangibilidad (Rs = 0,853; p < 0,001).
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Tabla 10

Calidad objetiva de la atencion por teleconsultas y la satisfaccion en la dimension

fiabilidad.
Flabilidad (agrupado) Total
Insatisfech Poco Satisfecho
Satisfecho
Calidad Mala Frecuencia 5,8 4,0 11,2 21,0
Objetiva esperada
(agrupad % del totql 12,3% 6,8% 9,6% 28,8%
0) Regular Frecuencia 5,5 3,8 10,7 20,0
esperada
% del total 6,8% 8,2% 12,3% 27,4%
Buena Frecuencia 8,8 6,1 17,1 32,0
esperada
% del total 8,2% 4,1% 31,5% 43,8%
Frecuencia 20,0 14,0 39,0 73,0
Total esperada
% del total  27,4% 19,2% 53,4% 100,0

%

Nota. Se muestra que el 53,4% de usuarios que se atienden por teleconsultas

satisfechos con relacion a la dimension fiabilidad percibieron como buena a la

calidad objetiva de la atencion por teleconsultas en el Centro de Salud Santa

Cruz, mientras que el 19,2% percibieron la calidad objetiva de la atencion por

teleconsultas como regular y el 27.4% como mala. Se obtuvo la relacion,

estadistica significativa y proporcional entre calidad objetiva por teleconsultas, y

satisfaccion desde la dimension de fiabilidad (Rs = 0,006; p < 0,001).
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Tabla 11

Calidad objetiva de la atencion por teleconsultas y la satisfaccion en la

dimension responsabilidad.

Responsabilidad

agrupado
(agrupacio) Total
Poco i
. Satisfecho Satisfecho
_Insatisfecho
Calidad Mala Frecuencia 2 g 5,8 13,2 21,0
Objetiva esperada
(agrupad % deltotal  4,1% 11,0% 13,7% 286}3
o 0
) Regular Frecuencia 1.9 5,5 12,6 20,0
esperada
% del 0,0% 11,0% 16,4% 27,4
total %
Buena Frecuencia 3,1 8,8 20,2 32,0
esperada
% deltotal 5,5% 5,5% 32,9% 436}3
0
Frecuencia 7,0 20,0 46,0 73,0
Total esperada
% del total 9,6% 27,4% 63,0% 100,
0%

Nota. Se muestra que el 63,0% de usuarios que se atienden por teleconsultas

estan satisfechos con relacion a la dimension responsabilidad percibieron como

buena a la calidad objetiva de la atencién por teleconsultas en el Centro de Salud

Santa Cruz, mientras que el 27,4% percibieron la calidad objetiva de la atencién

por teleconsultas como regular y el 9,6% como mala. Se obtuvo la relacion

estadistica significativa y proporcional entre calidad objetiva por teleconsultas

y satisfaccion desde la dimensién de responsabilidad, (Rs = 0,075; p < 0,001).
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Tabla 12

Calidad objetiva de la atencion por teleconsultas y la satisfaccion en la

dimension seguridad.

Seguridad (agrupado)

Insatisfecho Poco Satisfecho  Total
Satisfecho

Calidad Mala  Frecuencia  gg 6,6 13,5 21.0
Objetiva esperada

(agrupado % del total 0,0% 13, 7% 15,1% 28,8

%

Regular Frecuencia g 6,3 12,9 20,0
esperada

9% del total 1,4% 9,6% 16,4% 27,4

%

Buena 'recuencia 1,3 10,1 20,6 32,0
esperada

% del total 2,7% 8,2% 32,9% 43,8

%

Total Frecuencia 3,0 23,0 47,0 73,0
esperada

9% del total 4.1% 31,5% 64,4% 100,

0%

Nota. Se muestra que el 64,4% de usuarios que se atienden por teleconsultas
se encuentran satisfechos con relacién a la dimensién seguridad percibieron
como buena a la calidad objetiva de la atencion por teleconsultas en el Centro
de Salud Santa Cruz, mientras que el 31,5% percibieron la calidad objetiva de la
atencion por teleconsultas como regular y el 4,1% como mala. Se obtuvo la
relacion estadistica significativa y proporcional entre calidad objetiva por
teleconsultas y satisfaccion, desde la dimension de seguridad (Rs = 0,138; p <
0,001).



Tabla 13

Calidad objetiva de la atencion por teleconsultas y la satisfaccion en la dimension

empatia.
Empatia (agrupado)
Insatisfecho  Poco Satisfecho Total
Satisfecho

Calidad Mala ~ Frecuencia 0,9 4,6 15,5 21,0
Objetiva esperada

(agrupad % del total 0,0% 12,3% 16,4% 28,8

0) %

Regular Frecuencia 8 4.4 14,8 20,0
esperada

% del total 0,0% 5,5% 21,9% 27,4

%

Buena Frecuencia 1,3 7,0 23,7 32,0
esperada

% del total 4,1% 4,1% 35,6% 43,8

%

Total Frecuencia 3,0 16,0 54,0 73,0
esperada

9% del total 4,1% 21,9% 74,0% 100,0

%

Nota. Se muestra que el 74,0% de usuarios que se atienden por teleconsultas
estan satisfechos, con relacion a la dimension empatia percibieron como buena
a la calidad objetiva de la atencion por teleconsultas en el Centro de Salud Santa
Cruz, mientras que el 21,9% percibieron la calidad objetiva de la atencion por
teleconsultas como regular y el 4,1% como mala. Se obtuvo la relacion
estadistica significativa, y proporcional entre calidad objetiva por teleconsultas, y

satisfaccion desde la dimension de empatia (Rs = 0,137; p < 0,001).



V. DISCUSION

El estudio mostro los resultados del objetivo de la investigaciéon que fue
determinar la relacion que existe entre la calidad de la atencion y satisfaccion del
usuario del servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca 2021.
Para poder lograr el objetivo planteado se empled dos instrumentos de recolectar

los datos de las variables de estudio.

Asi mismo es importante realizar la contrastacion de la hipétesis teniendo
como H1: si existe relacion entre la percepcion de la calidad de atencion y
satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz
y Ho: No existe relacion entre la percepcion de la calidad de atencion y satisfaccion
del usuario en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz. De acuerdo
a los resultados mostrados en las tablas de la 9 a la 13 se prob¢ la hipétesis de la

investigacion H1.

Es evidente la correlacion de las expectativas de los usuarios del servicio de
telesalud del Centro de Salud Santa Cruz, para ello se utilizé la prueba estadistica
del coeficiente de correlacion, de Pearson, (Morales P., 2011) que es una prueba
gue mide la relacion estadistica entre dos variables de estudio dicho coeficiente
puede estar sus valores dentro de +1 a — 1; el valor de O indica que no hay
asociacion, de las dos variables, es decir que las variables, no se relacionan y un
valor mayor que 0 indica una asociacion, positiva y las variables, se correlacionan
directamente teniendo como resultado general del presente estudio que no se
obtuvo valores iguales a 0,000. La maxima evidencia de un servicio basado en
calidad y satisfaccion del usuario mejorara la calidad de vida en todo un pais
(Montalvo R, 2018).

Latabla 1 mostraba la calidad de atencion objetiva en el servicio de telesalud en
el Centro de Salud Santa Cruz, de los usuarios el 43,8% percibieron la calidad
objetiva como buena, el 27,4% refieren que es regular y el 28,8% que es mala. Esto
nos muestra que no todos inclusive los que no son pacientes indican la optimizacién
del servicio recibido, se ha dado conforme a sus expectativas, es decir en lo

referente, a la informacion que ha brindado el personal de salud de manera clara
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con respecto al diagndstico, tratamiento e indicaciones, también con relaciéon al
funcionamiento de los equipos utilizados para la teleconsultas, si se ha dado de
manera puntual y de acuerdo a la programacion y si los tramites se han realizado

con facilidad.

Lo cual concluye que no se percibe como buena la calidad de atencion desde el
punto de vista objetivo ya que hay un porcentaje de 28,8% que percibe malo el
servicio de telesalud. En la investigacion de Ruiz C, (2021) menciona que si hay
calidad de servicio, quienes sean atendidos se sentiran mas satisfechos, indicando
en su investigacion que el 91. 25% percibieron como buena la calidad,mientras
que el 15.0% percibieron como regular.

Segun la tabla 2 mostraba la calidad de atencién subjetiva en el servicio de
telesalud en el Centro de Salud Santa Cruz, de los usuarios el 42,5% percibieron
la calidad objetiva como buena, el 26% refieren que es regular y el 31% que es
mala. Esto nos muestra que no todos los usuarios consideran que de la calidad de
atencion recibida se ha dado conforme a sus expectativas, es decir en lo referente
la capacidad del teleconsultor para absolver consultas del usuario, a la seguridad
que trasmitia al momento de la atencién y también en lo referente a la
predisposicién para atender con cortesia, sin embargo el personal de salud debe
establecer mejorar ya que el 31% de los usuarios perciben como mala la calidad

de atencidén subjetiva en el servicio de telesalud.

En la investigacion de Ruiz C, (2021) menciona que si la mayor parte de
usuarios considera a la calidad de atencién es porque ha recibido la atencién en
telesalud conforme a sus expectativas, indicando en su estudio que el 86.5%
percibieron como buena la calidad, mientras que el 13.75% percibieron como

regular.

En la tabla 04 se estudid la satisfaccion del usuario en la dimension
tangibilidad en el servicio de telesalud, donde se observé que el 53,4% se encuentra

satisfecho, el 16,4% poco satisfecho y el 30,1% insatisfecho, esto nos muestra que
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no todos los usuarios se encuentran satisfechos con respecto al equipamiento, la
conexion de internet, la facilidad se obtener una cita, los horarios desde el inicio
hasta que culmina la atencion. En la dimension de tangibilidad es la que evalla la
caracteristica, condicion, cualidad, permiten evaluar la calidad del servicio y poder
percibir el riesgo de la percepcion del usuario, los resultados muestran de manera
general que hay un porcentaje significativo que no se encuentran completamente

satisfechos con el servicio que reciben en el servicio de telesalud.

En la tabla 04 se estudid la satisfaccion del usuario en la dimension
tangibilidad en el servicio de telesalud, donde se observo que el 53,4% se encuentra
satisfecho, el 16,4% poco satisfecho y el 30,1% insatisfecho, esto nos muestra que
no todos los usuarios se encuentran satisfechos con respecto al equipamiento, la
conexion de internet, la facilidad se obtener una cita, los horarios desde el inicio
hasta que culmina la atencion. En la dimension de tangibilidad es la que evalla la
caracteristica, condicion, cualidad, permiten evaluar la calidad del servicio y poder
percibir el riesgo de la percepcion del usuario, los resultados muestran de manera
general que hay un porcentaje significativo que no se encuentran completamente

satisfechos con el servicio que reciben en el servicio de telesalud.

En la tabla 05 se estudio la satisfaccion del usuario en la dimension fiabilidad en
la atencién de telesalud, donde se observo que el 53,4% se encuentra satisfecho,el
19,2% poco satisfecho y el 27,1% insatisfecho, esto nos muestra que los usuarios no
estan agradados con los conocimientos del teleconsultor para explicar el
diagndéstico y tratamiento para el usuario , por otro lado en la presente dimension
también se relaciona con la resolucién de consultas o si en algin momento de la
atencion el usuario se ha sentido discriminado, en cuanto a la fiabilidad podemos
concluir que hay un porcentaje significativo que no se muestra satisfecho y poco
satisfecho, por lo que se debe tomar las acciones de mejora necesarias para brindar

un buen servicio.

En la tabla 06 se estudid la satisfaccibn del usuario en la dimension
responsabilidad en el servicio de telesalud, donde se observé que el 63% se
encuentra satisfecho, el 27,4% poco satisfecho y el 9,6% insatisfecho, esto nos
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muestra que los usuarios que a diferencia de las anteriores dimensiones si muestra
un porcentaje significativo en relacion a las soluciones que da del consultor a sus
temas de salud con relacion al tratamiento e indicaciones a seguir posterior a la

teleconsultas.

En la tabla 07 se estudio la satisfacciéon del usuario en la dimension seguridad
en la atencién de telesalud, donde se observo que el 64,4% se encuentra satisfecho,
el 31,5% poco satisfecho y el 4,1% insatisfecho, esto nos muestra que los usuarios
en su mayoria si se encuentran satisfechos o poco satisfechos con respecto al
apoyo y cuidado que brinda el personal de salud para realizar las teleconsultas
respecto a su intimidad y la informacion personal del usuario antes y después de la
teleconsultas, entonces podemos concluir que con respecto a la dimension de
seguridad solo hay un 4,1% de usuarios insatisfechos a diferencia de otras
dimensiones. Segun la Revista Cubana Salud Publica (2016) menciona que la

seguridad que la persona debe sentirse y percibir estar libres de peligros, riesgos.

En la tabla 08 se estudié la satisfaccidén del usuario en la dimensién empatia en
el servicio de telesalud, donde se observo que el 74% se encuentra satisfecho, el
21,9 % poco satisfecho y el 4,1% insatisfecho, esto nos muestra que los usuarios en
Su mayoria si se encuentran satisfechos o poco satisfechos con respecto a la
sensibilidad del personal de salud con respecto al estado emocional durante la
atenciéon y también a la cortesia y amabilidad con la que se atendié en el servicio
de telesalud, entonces podemos concluir que con respecto a la dimension de
empatia solo hay un 4,1% de usuarios insatisfechos a diferencia de otras
dimensiones antes mencionadas que el porcentaje de insatisfaccibn es mas

elevado.

En las tablas 9 a la 13 se determindé la relacion que existe entre la primera
variable calidad de atencion y la segunda variable de estudio satisfaccion del usuario
del servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz, que respondi6 al objetivo
general del estudio de investigacion, en los graficos se observo la comparacion entre
la calidad objetiva y las dimensiones de la satisfaccidén del usuario y se realizé la
medicién segun el coeficiente de correlacion de Pearson (Morales P., 2011) se

define como una prueba que mide la relacion estadistica entre dos variables de
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estudio, dicho coeficiente puede estar sus valores dentro de +1a — 1; el valor de
0 indica que no hay asociacion de las dos variables y un valor mayor que O indica

una asociacion positiva y las variables se correlacionan directamente.

Ante lo mencionado podemaos precisar que si existe relacion significativa (Rs
= 0,853; p < 0,001) entre optimizacion y la satisfaccion desde la tangibilidad por el
paciente al recibir el servicio de telesalud y que el 53,4% se muestran satisfechos,
sin embargo aun hay un 30.1% que manifiestan que aun se encuentran satisfechos
en cuanto a la relacion de calidad de atencion con la dimension de fiabilidad existe
relacion significativa (Rs = 0,006; p < 0,001), concluyendo que el 53,4% se
muestran satisfechos, 19,2% se encuentran poco satisfechos y el 27,4% se
muestran insatisfechos con respecto a la calidad de atencion con el agrado
dimensional de responsabilidad, también existe relacion significativa (Rs=0,075;
p < 0,001).

El 63,0% de usuarios que se atienden por teleconsulta, se encuentran
satisfechos con relacion a la dimension responsabilidad percibieron, como buena
a la calidad objetiva de la atencion, el 27,4% percibieron la calidad objetiva de la
atencion desde la dimension seguridad se muestra una relacion significativa
positiva (Rs = 0,138; p < 0,001), mostraron los resultados que 64,4% de usuarios
gue se atienden por teleconsultas se muestran satisfechos con el cuidado del
personal de salud y la confiabilidad de la informacion personal , sin embargo 31,4%
percibieron la calidad objetiva de la atencién por teleconsultas como regular y el

4,1% como mala.

Se evaluo calidad objetiva de la atencién por teleconsultas y la satisfaccion
en la dimension empatia teniendo una relacion significativa positiva (Rs = 0,137; p
< 0,001), los resultados muestran que 74,0% de usuarios que se atienden por
teleconsultas satisfechos con relacion a la dimension percibieron como buena a la
calidad objetiva de la atencién por teleconsultas relacionada a estado emocional
del usuario durante la atencion que ha recibido mientras que el 21,9% percibieron

buena y objetiva la atencion por teleconsultas como regular y el 4,1% como mala.
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Esto quiere decir que mientras haya una mejor calidad de servicio los usuarios se

sentiran mas satisfechos (Montalvo R, 2018).

Finalmente segun los resultados, cabe mencionar que la telesalud es un
servicio muy importante que se encuentra en progreso a medida que las tecnologias
de informacion tienen mas alcance, en el caso del Centro de Salud Santa Cruz y
segun el estudio aplicado hay un porcentaje de usuarios insatisfechos en relacion a
la calidad de atencidn que se brinda considerando que la telesalud es un servicio
nuevo a nivel de la provincia y que se viene implementando recientemente a traves
de las teleconsultas, lo cual se evidencia enlos resultados del estudio, segun Oscar
L. (2016) menciona que es importante plantear medidas de solucion de las
principales deficiencias detectadas en los procesos de atencion para elevar la

satisfaccion de los usuarios y permitir la mejora continua de los procesos.
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VI. CONCLUSIONES

1. Se establece por, estadistica relevante (p < 0,001) el hecho de tomar en
cuenta las altas expectativas del usuario. Entre la calidad de atencion y la
satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud en el Centro de Salud Santa
Cruz donde el 74% se encuentra satisfecho y el 43,8% manifestaron que es buena

la calidad de atencion.

2. Se determind la calidad objetiva y subjetiva en el servicio de telesalud del
Centro de Salud Santa Cruz, donde en la calidad objetiva el 43,8% manifestaron

gue es buenay en la calidad subjetiva el 42,5% manifestaron que es buena.

3. Se determind el grado del cliente potencial en la atencion de telesalud
del Centro de Salud Santa Cruz, desde las dimensiones fiabilidad donde el 53,4%
usuarios que se atienden por telesalud se muestran satisfechos en esta
dimension, en la dimensién tangibilidad el 53,4% usuarios que se atienden por
telesalud se encuentran satisfechos, en la dimension seguridad el 64,4%
usuarios que se atienden por telesalud se encuentran satisfechos, en
responsabilidad el 63,0% usuarios que se atienden por telesalud se encuentran
satisfechos y empatia el 74,4% usuarios que se atienden por telesalud se

encuentran satisfechos en esta dimension.
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VIl. RECOMENDACIONES

1. Los establecimientos de salud en general deben implementar las
normativas vigentes, las capacidades de atencion optimizada del ministerio de
salud para mejorar la atencién, implantando proyectos de mejora continua en
cada servicio que se brinda para tener un mayor agrado generalmente para la

poblacién vulnerable.

2. En cada unidad médica ambulante localizada es necesario la
actualizacion tecnolégica siendo esto indumentos claves para el desarrollo del

servicio de telesalud para sostener a la poblacion.

3. Implementar sesiones de sensibilizacion dirigida al personal de salud en
temas de empatia, buen trato, relacion personal de salud usuario, etc., en el

servicio de telesalud y tener usuarios satisfechos.
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ANEXOS

ANEXO 01

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

por parte de la

Variables Definiciéon Definiciéon Dimensiones | Indicadores Escala de
conceptual operacional medicién
Grado en que | La presente Informacién ESCALA
los servicios de | variable de estudio brindada ORDINAL
sa_lud gue se seré, medida a Equipos _
brindan a las | través del D1: Calidad de
personas 0 | Cuestionario de Objetiva Atenciénobjetiva
grupos SERVQUAL, que Buena:
incrementan la | fueadaptado por (15-20)
Probabilidad de | Ruiz C.(2020), Regular:
Calidad de alcanzar modificado porla (10-14)
Atencion resultados Autora, el Mala:
sanitarios instrumento Tiempo de (<10)
deseados y se | consta de atencién
ajustan a diecinueve (19) Accesibilidad
conocimientos items,los cuales Capacidad de
profesionales diez (10) son rgsolucic’)n D2: Calidad de
comunidades preguntas o Atencidnsubjetiva
(OMS2020). relacionadas ala Subjetiva Seguridad Buena:
f]ﬁléc\jzd (O%l;Jetlvay Trato individualizado R(;gu}a&;r) (
calidad subjetiva. Empatia 09-14)
Mala:
(<9)
Satisfaccion Grado de La presente . Equipamiento D1:
del usuario | cumplimiento variablede estudio Tangibilidad Logistica tangibilidad
sera medida Satisfecho

(12-16)




organizacion de
salud, respecto a
las expectativas y

percepciones del
usuario en relacion a
los servicios que esta

le ofrece una
institucion prestadora
de servicios.

(Ministerio De Salud,
2011).

a través del
cuestionario de
SERVQUAL, que
fueadaptado por
Ruiz C.(2020),

modificado por la

Autora, el
instrumento consta
de veintidés (22)

items, los cuales
ocho (8) son
preguntas
relacionadas a
la dimension de
tangibilidad, cinco
(05) a la dimension
fiabilidad, cinco (05)
a la dimension
responsabilidad, dos
(02) de seguridad y
dos (02) de la
dimensién empatia.

Horarios

Poco satisfecho
(11-9)
Insatisfecho (<08)

Fiabilidad

Conocimiento

Destreza

D2:

habilidades

fiabilidad
Satisfecho
(7-10)
Poco satisfecho
(06-04)
Insatisfecho (<4)

Responsabilidad

Predisposiciéon

Voluntad de brindar

D3:
responsabilidad
Satisfecho (8-12)
Poco satisfecho
(7-5)
Insatisfecho (<4)

servicio
Condiciones optimas
Cuidado D4:
' seguridad
Seguridad Confiabilidad catstechs
(3-4)
Poco satisfecho (1-
2)
Insatisfecho (<01)
Sensibilidad D5: empatia
, Satisfecho (3-4)
Empatia Calidez Poco satisfecho

(1-2)

Insatisfecho (<01)




INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

ANEXO 2

Cuestionario para evaluar la calidad de la atencién en el servicio de

telesalud en el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca

Autor: Cuestionario adaptado de SERVQUAL-MINSA2011, adaptado por Ruiz y

Lora 2020. Modificado por la Autora.

Se agradece anticipadamente la colaboracion de los usuarios del servicio de

telesalud en el Centro de Salud Santa Cruz —Cajamarca

MARQUE CON UN ASPA (X) LA ALTERNATIVA QUE MEJOR VALORA CADA ITEM:

DIMENSIO
NES

INDICADORES

ITEMS

ESCALA DE
VALORACION

NUNCA

©)

CASI
SIEMPRE

@)

SIEMFRE
@)

OBJETIVA

Informacion
brindada

Las indicaciones brindadas para la
realizacién dela teleconsulta han sido
claras

El personal de salud ha sido eficaz en la
coordinacion de la teleconsulta.

El interés del teleconsultor por dar
solucion alhecho que motivé la
teleconsulta ha sido favorable

La explicacion del diagnéstico y
tratamientobrindado por el teleconsultor
ha sido clara

La explicacion brindada por el personal de
salud respecto de las recomendaciones
dadas por el teleconsultor ha sido claras y
precisas

Equipos

Se ha establecido la comunicacion via
teleconsultacon facilidad.

Tiempo de
atencion

La realizacion de la teleconsulta ha sido
puntual

La programacion de la teleconsulta ha sido
rapida.

El tiempo que el teleconsultor le ha
brindado parala atencién ha sido
suficiente.

Accesibilidad

La facilidad de los tramites que ha tenido
guerealizar ha sido necesitado volver a
citarse

SUBJETI
VA

Capacidad de
resolucion

El teleconsultor tenia predisposicion para
absolversus consultas e inquietudes.

Seguridad

El teleconsultor le ha transmitido
confianza.

El teleconsultor muestra preparacion
para realizarsu trabajo.

Trato
individualizado

El consultor le brinda un trato
personalizado

Empatia

Existe predisposicién de todo personal
de salud

para ayudar durante la realizacion de
lateleconsulta.

El teleconsultor le ha mostrado cortesia
yamabilidad.

El teleconsultor ha demostrado
preocupacion porsu problema de salud.




El personal de salud ha demostrado preocupacién
por el seguimiento de su tratamiento

El teleconsultor tiene capacidad de comprender las
necesidades que he exteriorizado durante la
atencion.

INSTRUMENTO 02 DE RECOLECCION DE DATOS

Cuestionario para evaluar la satisfaccion del usuario en el servicio de

telesalud en el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca

Autor: Cuestionario adaptado de SERVQUAL-MINSA2011, adaptado por Ruiz y
Lora 2020. Modificado por la Autora.

Se agradece anticipadamente la colaboracion de los usuarios del servicio de

telesalud en el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca

MARQUE CON UN ASPA (X) LA ALTERNATIVA QUE MEJOR VALORA CADA ITEM:

DIMENSIONES

INDICADORES

ITEMS

ESCALA DE
VALORACION

NUNCA
©)

CASI
SIEMPRE

(€9)

SIEMPR
E(2)

Tangibilidad

Equipamiento

Los equipos que se utilizaron para la
realizaciéon de la teleconsulta permitieron
una conexion de calidad.

Logistica

El personal a cargo de la coordinacion para
la realizacion de la teleconsulta le orientd y
explicé de manera clara y sencilla sobre el
procedimiento a realizar

La historia clinica se encontré disponible
para su revision durante la realizacion de
la teleconsulta.

Las citas para la teleconsulta se

encontraron siempre disponiblesy se
obtuvieron con facilidad.

Horarios

La derivacion para la realizacion de
interconsultas via telemedicina fue rapida.

teleconsulta se realizd en el horario
programado

El tiempo de espera para la realizacion de
la teleconsulta fue aceptable.

La atencién para la realizacion de
examenes complementarios ordenados
por teleconsulta fue rapida y segura.

Fiabilidad

Conocimiento

La atenciébn via teleconsulta fue
personalizada.

La explicacion del diagndstico vy
tratamiento fue clara y precisa.




Destreza El teleconsultor le brind6 el tiempo
necesario para contestar sus preguntas o
disipar sus inquietudes
El teleconsultor le inspir6 confianza

habilidades El teleconsultor no realizé ningun trato

discriminatorio por su enfermedad.

Responsabilidad

Predisposicion

El teleconsultor demostrd su interés por
dar solucién al hecho que motivo la
realizacion de la teleconsulta

El teleconsultor le explicé en palabras
faciles de entender el tratamiento a seguir,
asi como los tipos de medicamentos, dosis
y efectos adversos.

Voluntad de
brindar servicio

El teleconsultor le explico en palabras
faciles de entender el resultado de la
atencion.

Condiciones | El teleconsultor le explico en palabras
optimas faciles de entender los procedimientos a
seguir posterior a la teleconsulta.
El personal de salud le mantuvo informado
de las coordinaciones realizadas con el
teleconsultor, asi como de las
recomendaciones y sugerencias emitidas
por este.

Seguridad Cuidado El teleconsultor cont6 con personal de
apoyo para la realizacibn de la
teleconsulta.

Confiabilidad | La teleconsulta se realiz6 cuidando su
intimidad 'y respetando el caracter
reservado de la informacion.

Empatia Sensibilidad El teleconsultor se preocupd por su estado
emocional al momento de realizar la
atencion.

Calidez El teleconsultor lo traté con cortesia y

amabilidad.




ANEXO 03
CALCULO DE LA MUESTRA.

La muestra fue disefiada segun la forma estadistica para poblaciones, el cual se
detall6 de acuerdo a los siguientes pardmetros donde: N= es el Universo de
muestra, Z = es el Nivel de confianza, p y q 0= es la Probabilidad que ocurra un
evento y E= Error, resultando que N= 73. Donde el tipo de muestreo aplicado en

lainvestigacion fue probabilistico.

ZZXNprq

N=— Z
E“"x(N—-1)+Z"xpxq

DONDE:

N = (90)
Z = (1,96)
P=(0,5)
Q= (0,5)
E= (0,05)

(1,96)%x90(0,5)(0,5)
(0,05)2x(90—1)+(1,96)2(0,5)(0,5)

86,436
1,1829

= 73,071
N = Universo de muestra
Z = nivel de confienza
py q = Probabilidad que ocurra un eventoE
= Error

El tamafio muestra esta constituido por 73 usuarios.



ANEXO 04
VALIDEZ Y CONFIABLIDAD DE LOS INSTRUMENTOS

INSTRUMENTO 01: Cuestionario para evaluar la calidad de la atencién en
elservicio de telesalud en el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Alfa de Cronbach N de
basada en
Cronbach elementos
elementos
estandarizados
,956 ,956 18

La tabla 1 muestra el coeficiente alfa de Cronbach, para el conjunto de la prueba
de sus factores. El cuestionario tomado en su totalidad muestra un indice de
fiabilidad alto (a = .0.956).

INSTRUMENTO 02: Cuestionario para evaluar la satisfaccion del usuario en
el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Alfa de Cronbach N de
basada en
Cronbach elementos
elementos
estandarizados
967 ,967 21

La tabla 1 muestra el coeficiente alfa de Cronbach, para el conjunto de la prueba
de sus factores. El cuestionario tomado en su totalidad muestra un indice de
fiabilidad alto (a = .0.967).



VALIDACION POR 03 JUICIOS DE EXPERTOS

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSGRADO
PROGRAMA ACADEMICO DE MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE
LA SALUD

Validacion de Escala valorativa para evaluar el instrumento
Chiclayo, 19 de octubre de 2021

Sernor (a)
Dr. /Mg '6{0.1“3 a:zabeh\ }l’m(:wr\o: 3““— S .

Ciudad.- Santa Cruz
De mi consideracion:

Reciba el saludo institucional y personal y al mismo tiempo para manifestarle lo
siguiente:

El suscrito esta en la etapa del disefio del Proyecto de Investigacion para el posterior
desarrollo del mismo con el fin de obtener el grado de maestro en Gestion de servicios
de Salud Como parte del proceso de elaboracion del proyecto se ha elaborado un
instrumento de recoleccion de datos, el mismo que por el rigor que se nos exige es
necesario validar el contenido de dicho instrumento; por lo que reconociendo su
formacion y experiencia en el campo profesional y de la investigacion recurro a Usted
para en su condicion de EXPERTO emita su juicio de valor sobre la validez del
instrumento.

Para efectos de su analisis adjunto a usted los siguientes documentos:

e Ficha técnica instrumental.

« Instrumento de recoleccion de datos

Maltriz de consistencia

Cuadro de operacionalizacién de variables

Ficha de evaluacion de validacion por juicios de expertos
Informe de validacién del instrumento

Sin otro particular quedo de usted.

Atentamente,

Firma =,
Br, Kol 3’.‘.@.-!.43-“.‘. ~Senvde. Hameso

Escaneado con CamScanner



INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

1. TITULO DE LA INVESTIGACION:

“Calidad de atencion y satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud del
Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.”

2. NOMBRE DEL INSTRUMENTO:

e Cuestionario para evaluar la calidad de la atencion en el servicio de telesalud en
el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca.

« Cuestionario para evaluar la satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud
en el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca

3. TESISTA:

Br.: Lic. Sanchez Romero, Katy Jhesmeyne (ORCID.0000-0002-2053-2181)
4. DECISION:

Después de haber revisado el instrumento de recoleccion de datos, procedié a
validarlo teniendo en cuenta su forma, estructura y profundidad; por tanto, permitira
recoger informacién concreta y real de la variable en estudio, coligiendo su pertinencia
y utilidad.

OBSERVACIONES: Apto para su aplicacion

APROBADO: SI NO |:|

Chiclayo,20 de octubre de 2021

A JAMANSA

AAMARCA

45834729
EXPERTO




) ESCUELA DE POSGRADO
PROGRAMA ACADEMICO DE MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA
SALUD

Validacion de Escala valorativa para evaluar el instrumento
Chiclayo, 16 de octubre de 2021

Sefior {a)
Mg. YENI VICTORIA VILLEGAS VASQUEZ
Ciudad. - Santa Cruz

De mi consideracion:
Reciba el saludo institucional y personal y al mismo fiempo para manifestarle lo siguiente:

El suscrifo esta en la efapa del disefio del Proyecfo de Investigacion para el posterior
desarrollo del mismo corn el fin de obtener el grado de maestro en Geshon de senicios
de Salud Como parfe del proceso de elaboracion del proyecto se ha elaborado un
instrumento de recoleccion de datos, el mismo que por el ngor que se nNos exige es
necesano validar el confenido de dicho instrumento; por lo que reconociendo su
formacion y experiencia en el campo profesional y de la investigacion recurro a Usted
para en su condicion de EXFPERTO emita su juicio de wvalor sobre la validez def
instrumenio.

Para efectos de su andlisis adjunto a usted los siguientes documentos:

» Ficha técnica instrumental.

« Instrumento de recoleccion de datos

s Matnz de consistencia

+ (Cuadro de operacionalizacion de vanables
Ficha de evaluacion de validacion por juicios de expertfos
Informe de validacion del instrumento

Sin otro parficular quedo de usted.

Afentamente,

Firma it

Br, fah 4. .ﬁh.f.r:r.ﬂ.l.faﬁ?. Serwhez.. Hanero




INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

1. TITULO DE LA INVESTIGACION:

“Calidad de atencion y satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud del
Centro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.”

2. NOMBRE DEL INSTRUMENTO:

+ Cuestionario para evaluar la calidad de la atencion en el servicio de telesalud en
el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca.

+ Cuestionario para evaluar la satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud
en el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca

3. TESISTA:
Br.: Lic. Sanchez Romero, Katy Jhesmeyne (ORCID.0000-0002-2053-2181)
4. DECISION:

Después de haber revisado el instrumento de recoleccién de datos, procedié a
validarlo teniendo en cuenta su forma, estructura y profundidad, por tanto, permitira
recoger informacién concreta y real de la variable en estudio, coligiendo su pertinencia

y utilidad.
OBSERVACIONES: Apto para su aplicacion

APROBADO: SI X NO

Chiclayo, 16 de octubre de 2021

47182309
EXPERTO



w UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

) ESCUELA DE POSGRADO
PROGRAMA ACADEMICO DE MAE&TSRiA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE
ALUD

Validacién de Escala valorativa para evaluar el instrumento

Chiclayo, 19 de octubre de 2021

Serior (a) ‘ Q
Or.7Mg,. Datte. Tashvea Hesndindes Becerrq

Ciudad.- Santa Cruz

De mi consideracién:

Rec{ba el saludo institucional y personal y al mismo tiempo para manifestarle lo
Siguiente:

El suscrito ests en Ia etapa del diserio del Proyecto de Investigacion para el posterior
desarrollo del mismo con el fin de obtener el grado de maestro en Gestion de servicios
de Salud Como parte del proceso de elaboracion del proyecto se ha elaborado un
instrumento de recoleccion de datos, el mismo que por el rigor que se nos exige es
necesario validar el contenido de dicho instrumento; por lo que reconociendo su
formacion y experiencia en el campo profesional y de la investigacion recurro a Usted
para en su condicion de EXPERTO emita su juicio de valor sobre la validez del

instrumento.

Para efectos de su andlisis adjunto a usted los siguientes documentos:

e Ficha técnica instrumental.
Instrumento de recoleccion de datos

e Matriz de consistencia
Cuadro de operacionalizacion de variables
Ficha de evaluacion de validacion por juicios de expertos

Informe de validacion del instrumento

Sin otro particular quedo de usted.
Atentamente,

Firma @upﬂ

Br. .Kaly.. Wém ~Senchez, Homero |
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

1. TITULO DE LA INVESTIGACION:

MCaI' . . ..
: idad de atencion y satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud del
entro de Salud Santa Cruz - Cajamarca.”

2. NOMBRE DEL INSTRUMENTO:

« Cuestionario para evaluar la calidad de la atencién en el se
en el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca.

« Cuestionario para evaluar la satisfaccion del usuario en el servicio
en el Centro de Salud Santa Cruz -Cajamarca

rvicio de telesalud

de telesalud

3. TESISTA:

Br.: Lic. Sanchez Romero, Katy Jhesmeyne (ORCID.0000-0002—2053-21 81)

4. DECISION:

Después de haber revisado el instrumento de recoleccion de datos, procedio a
validarlo teniendo en cuen

ta su forma, estructura y profundidad; por tanto, permitira
recoger informacion concreta y real de la variable en estudio, coligiendo su
pertinencia y utilidad.

OBSERVACIONES: Apto para su aplicacion

APROBADO: S| vo [ ]

QOB N RLG

D o o o, CTNCIAYO, 20 de Octubre de 2021
i

VO SANTA Chy >

Firma/DNI 121114y N
EXPERTO



ANEXO 05
AUTORIZACION DE APLICACION DEL INSTRUMENTO

UNIDAD EJECUTORA DE SALUD SAN!
MICRO RED DE SALUD SANTA

CONSTANCIA

LA QUE SUSCRIBE JEFE DEL CENTRO Y MICRO RED DE
CRUZ”

AUTORIZA, a KATY JHESMEYNE SANCHE
Escuela de Posgrado de la Universidad Cesar \
trabajo de investigacion: Calidad de Atencion
servicio de TELESALUD del Centro de Salud
provincia de Santa Cruz, departamento de C:

Se expide la presente, a solicitud d
estime por conveniente.




Titulo de la tesis:

Cruz — Cajamarca.

Calidad de atencion

ANEXO 06

MATRIZ DE CONSISTENCIA

y satisfaccion del usuario en el servicio de telesalud del Centro de Salud Santa

FORMULACION

OBJETIVOS DE . POBLACION ENFOQUE / TECNICA /
DEL
PROBLEMA LA HIPOTESIS | VARIABLES | v \JUESTRA | NIVEL (ALCANCE) | INSTRUMENTO
INVESTIGACION / DISENO
Problema _ o .
C o nimal- . | H1:E ,
Principal: Objetlv.o Principal relaci)((jlﬁte Unidad de
Determinar @ significativa Analisis Técnica:
relacién que existe | entre la Usuarios del Inesct?lljcrg.ento
. , ” uari ;
; - ercepcion -
gEt);IeStﬁa rglaa“(;gg entre la calidad de la ge la P servicio de .Enfoqye de' . .
de atencion y | atencion y | calidad de telesalud del |nvfest|gaC|on:_ | Cuestionario
satisfaccion  del _ y atencion y Centro de Enfoque Cuantitativo|
satisfaccion del - > Salud Santa Métodos de
usuario en el _ N satisfaccion V.. Cruz Analisi d
servicio de | usuario enel servicio | del usuario | Calidad de i acign:
telesaludd Id(iil de telesalud del|€N€l g atencion Disefio: descriptiva, | o900 ON
Centro de salu Servicio ae noexperimental flici
Santa Centro de salud | telesalud del Per! ’ andlisis de datos
correlacional de de | iabl
Cruz | santa  cruz | Centrode Poblacién: 90 | cortetransversal. de as vara de_s
- Cajamarca, salud Santa e estudio
20217 Cajamarca, 2021. Cruz utilizando el _ IBM
Obieti Ho: No SPSS  Statistics
Jetlyqs . existe V0.26
Especificos: relacion
Determinar la entrela
calidad de atencion ercencion
objetiva y subjetiva ge Iap
en el servicio de calidadde
telesalud del centro atencion
de Salud Santa Cruz : y
Caiamarca. 2021 satisfaccion
J ' ' del usuario

en




Identificar la
satisfaccion del
usuario desde las
dimensiones fiabilidad,
tangibilidad, seguridad,
responsabilidad y
empatia en el servicio
de telesalud del
Centro de Salud
Santa Cruz
Cajamarca, 2021.

El servicio de
telesalud del
Centro de
Salud Santa
Cruz.

V.D.:
Satisfaccio
ndel
usuario

Muestra: 73




ANEXO 07
BASE DE DATOS DE APLICACION DE INSTRUMENTOS

Cuestionario para evaluar la calidad de laatencion en el servicio de telesalud en el Centro de Salud SantaCruz

— Cajamarca.

BASE DE DATOS DEL ESTUDIO

CALIDAD OBJETIVA

CALIDAD SUBJETIVA

10

1

N° de
Usuarios

10
11
12

13
14
15
16
17

18
19
20




BASE DE DATOS DEL ESTUDIO

CALIDAD OBJETIVA

CALIDAD SUBJETIVA

10

1

N° de
Usuarios

21

22
23

24
25
26
27
28
29
30
31

32
33

34
35

36
37

38
39
40

41

42

43

44
45




CALIDAD SUBJETIVA

CALIDAD OBJETIVA

10

1

N° de
Usuarios

46

47

48
49

50
51

52

53
54
55
56

57

58
59
60
61

62

63
64
65
66
67

68
69




70
71

72
73




