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RESUMEN

Introduccion: En la actualidad y todo el mundo las areas de salud representan una mayor
importancia para las personas, involucrandolos a la decision autbnoma y opinion critica sobre
la calidad de atencion de los procedimientos medicos realizados hacia el paciente. Objetivo:
Determinar el nivel de satisfaccion del usuario sobre calidad de atencién en centros de salud
del primer nivel de atencién, Piura, 2019. Metodologia: Estudio descriptivo, de corte
transversal. Disefio observacional, no experimental. Resultados: Los principales aspectos
sociodemograficos de los usuarios atendidos en los centros de salud del primer nivel de
atencion, Piura, 2019, fueron: el 43,2% fueron usuarios de los servicios, el 78,6% fueron
mujeres, el 72,4% tuvieron un nivel de instruccion secundario, la media de edades fue de 48
afios. Respecto a las caracteristicas de los usuarios, se encontrd que el 66,7% presentd un
seguro tipo SIS, el 87% fueron continuadores al servicio y el 28,1% fueron atendidos por
personal de enfermeria, en los centros de salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019.
Conclusion: EI 35% se muestra satisfecho por la calidad de atencidn que recibieron, mientras
que el 65% se encontré insatisfecho por la atencion brindada en los centros de salud del primer
nivel de atencién en Piura y Castilla. EI mayor grado de satisfaccion se obtuvo con la
dimensién de seguridad con un 44%, seguido de la dimension de empatia con un 39% y
fiabilidad con un 32%. Respecto a la insatisfaccion, se obtiene el mayor porcentaje con la
dimension de capacidad de respuesta con un 74%, seguido por aspectos tangibles con un 69%
y fiabilidad con un 67%.

Palabras claves: nivel de satisfaccion, calidad de atencion, usuarios, centro de salud. (Fuente:
DeCs).
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ABSTRACT

Introduction: At present and all over the world the health areas represent a greater
importance for people, involving them to the autonomous decision and critical opinion on the
quality of care of the medical procedures performed towards the patient. Objective: To
determine the level of user satisfaction about quality of care in health centers of the first level
of care, Piura, 2019. Methodology: Descriptive, cross-sectional study. Observational design,
not experimental. Results: The main sociodemographic aspects of the users treated in the
health centers of the first level of care, Piura, 2019, were: 43.2% were users of the services,
78.6% were women, 72.4 % had a secondary education level, the average age was 48 years.
Regarding the characteristics of the users, it was found that 66.7% presented SIS type
insurance, 87% were continuators to the service and 28.1% were attended by nursing staff, in
the health centers of the first level of care, Piura, 2019. Conclusion: 35% are satisfied with
the quality of care they received, while 65% were dissatisfied with the care provided in the
health centers of the first level of care in Piura and Castilla. The highest degree of satisfaction
was obtained with the security dimension with 44%, followed by the empathy dimension with
39% and reliability with 32%. Regarding dissatisfaction, the highest percentage is obtained
with the response capacity dimension with 74%, followed by tangible aspects with 69% and
reliability with 67%.

Keywords: level of satisfaction, quality of care, users, health center. (Source: DeCs)



I. INTRODUCCION

1.1.REALIDAD PROBLEMATICA

Actualmente a nivel global las areas en salud representan una mayor importancia para las
personas, involucrandolos a la decision autbnoma y opinién critica referente a como es la

eficacia de cuidado en los procedimientos clinicos realizados hacia el paciente.!

La eficacia de un 6ptimo cuidado en salud es indudablemente la inquietud central mas
importante en la administracion del area de salud; ademas uno de los mas grandes desafios en
aquellos que tienen a su cargo un area de salud, asi como una concurrencia de las personas
que acuden a dichos servicios. Por lo tanto, “el reto que tienen los superiores encargados del
area de salud, serd implementar planes de contingencia encaminados a la calidad del servicio,
al mismo tiempo los pacientes tendran sus exigencias propias ante la calidad de la atencion
prestada. Una casuistica sumamente destacada con respecto a la calidad es que las personas
le dan un sentido significativo diferente a la palabra calidad. Por otro lado calidad es ostentado

como las cualidades que el paciente siente u observa, como la eficacia, cuidado y eficiencia”.
2

Sin embargo, hoy por hoy, es muy frecuente que la calidad sea evaluada por el usuario y/o
paciente. Partiendo de ello, existe la manera de conseguir una variedad de percepciones y
cualidades relacionadas con el servicio prestado, y que a través de eso se orienta a una
organizacion sobre el area médica especifica que fue calificada, haciendo de ello una

derivacion a las expectativas y necesidades del paciente. 3

Es por tanto que existe un gran impedimento al contrarrestar las falencias en el sector salud
al tener una calidad baja en los servicios de salud. Puesto que se trata de implementar las
medidas de evaluacion importantes de tal modo que los superiores en el sector tomen una
decision apropiada y orientada al momento de actuar con medidas en la institucion de salud.
Una 6ptima observacion y evaluacion conllevara que el paciente refiera su satisfaccion de
manera subjetiva con el propdsito de saber la evaluacién de la aptitud de atencién del servicio

y ademas de hacer evidente las futuras mejoras a realizarse.”*

A pesar de ser el tema de salud parte esencial de la poblacion y materia obligatoria por parte

del estado garantizarla, actualmente los establecimientos publicos de salud, afrontan



diferentes falencias, ya sea porque no cuentan con una infraestructura acorde a la demanda
de pacientes, la falta de recursos o insuficiente personal médico, mismos que son
indispensables para desarrollo de un plan de accién que dispondrd como finalidad optimizar
el cuidado de calidad siendo este una garantia en la calidad del area de atencion, lo que al

final es resultado de estar satisfecho o insatisfecho del usuario.®

A pesar de los esfuerzos efectuados de las instituciones sanitarias en componente de mejora
de calidad se observa que ante la excesiva atencion de los usuarios ha hecho que las
instituciones tengan un desarrollo econémico, sin embargo, a esto se afiade que algunos

usuarios manifiesten su insatisfaccion en relacion al cuidado de calidad otorgado.®

Frente a estas manifestaciones halladas de los pacientes es que realizo esta tesis, pues ante
este problema se optd por establecer el grado de satisfaccion del paciente sobre la calidad de
atencion en las instituciones de salud en el primer nivel de atencion, en Piura, durante el afio
2019.

1.2.TRABAJOS PREVIOS
A NIVEL INTERNACIONAL

DEL SALTO E., Ecuador (2014), efectud su investigacion de “Valoracion sobre satisfaccion
la atencion de calidad del paciente que acude a interconsulta en el &rea médica del Instituto
Nacional Mejia”. El tesista concluye que los pacientes satisfechos fueron entre el 88,97 y el
94,36 %, mientras que el Mas del 50% de los pacientes se atendieron sin su formato clinico
correspondiente. Por dato ultimo solo 32% de usuarios no se les tomo los signos vitales

durante su atencion. ’

RIOS A., BARRETO A. Colombia (2016) realizaron una investigacion acerca de
“Conocimiento sobre que tan satisfechos estan 10s pacientes en los servicios externos en, en
dos hospitales en Bogota™; las resultas de acuerdo a la tesis demuestran que la proporcion de
satisfaccion de los usuarios fue del 71%. Por lo que la evaluacion de percepcion dio rangos
de satisfaccion. Se observé que el 15% de la muestra dijeron estar muy satisfechos con la

atencion. 8

COTES D, TAPIE C, CABRERA S, ACHICANOY M. Colombia (2016), efectud un estudio
sobre “atencion de calidad en el servicio externo desde la observacion de los pacientes en el

nosocomio Lorencita Villegas de Santos”, Donde se tuvo de conclusion que los pacientes
2



insatisfechos en relacion al cuidado que se realiza en consulta externa fue de 66% en el

hospital Lorencita Villegas de Santos.®
A NIVEL NACIONAL:

NINAMANGO W, LIMA — PERU (2014) con su investigacion: “Conocimiento de la calidad
del &rea de consulta externa de medicina interna del nosocomio Nacional Arzobispo Loayza”.
En la tesis encontramos 16,1% de pacientes satisfechos, pacientes insatisfechos con 83,9%,
donde la dimensién respuesta rapida indica que evalud la atencién en farmacia, caja,
laboratorio, area de rayos X, y las cuales existen mas quejas; ademas, la toma de muestras,

citas todo ello se evidencié con la insatisfaccion. °

REDHEAD R, LIMA- PERU (2015), en su estudio de “satisfaccion y calidad del servicio
evidenciado por el paciente en el establecimiento Miguel Grau Distrito de Chaclacayo.” Esta
tesis obtuvo como resultados que la calidad del servicio fue regular, ademas se afiade que hay
pacientes insatisfechos, donde se asocia a la, seguridad, fiabilidad, empatia, capacidad de

respuesta.!

SIADEN Q., Lima- Pert (2016), “atencion de calidad para los pacientes en el area de consulta
externa en el San Juan de Lurigancho”. En €l se concluye que, el global de atenciones de
calidad en consultorios fue de 71,42%. Mientras que solo el 71,42% de la satisfaccion fue de
las dimensiones de confiabilidad, empatia, seguridad y bienes tangibles y 57,14% fue de la
dimension de responsabilidad. Por otro lado, todos los pacientes manifiestan que ante la
carencia de medicina y materiales repercute en el cuidado de calidad que efecttan los

profesionales de salud, esto representa el 60%. 2
A NIVEL LOCAL

Hidalgo R., Piura (2015), desarrollo su investigacion acerca del “Grado de pacientestes
satisfechos del establecimiento Santa Inmaculada Centro de Dialisis sac”. Los resultados
fueron bastante satisfactorios, obteniéndose que la satisfaccién en relacion a la confiabilidad,
garantia, empatia y capacidad de respuesta, en general con la calidad del servicio fue de méas

del 90%. Sin embargo, 10% de pacientes estaban insatisfechos con respecto a la tangibilidad.
13

Suarez G., Piura (2017), es su estudio “Pacientes satisfechos que son atendidos en consulta
externa en instituciones publicas y privadas del Pertt”. En ello se muestra que, en todo el Peru

a pesar de las caracteristicas econdémicas y sociodemograficas, solo el 19% de pacientes estan
3



satisfechos y esto corresponde a el sector publico afectando al MINSA y EsSalud, lo que esta
comparativa hace que los pacientes tengan que asistir a un establecimiento privado para estar

satisfechos en la atencién. 4

Roque B.,Piura (2017), en su investigacion sobre “Conocimiento de los usuarios asociados
al cuidado de calidad que realiza el enfermero (a) en el E.S 1-4 Pachitea”, aquella tesis de tipo
descriptivo, corte transversal, cuantitativa, solo 33% se hallé de usuarios con satisfaccion
media desfavorable, 18,4% satisfaccion desfavorable. Respecto a la dimensién interpersonal
la manifestacion de los pacientes fue desfavorable en 9.7% y medianamente desfavorable el
29.1% 1

1.3.TEORIAS RELACIONADAS AL TEMA

CALIDAD

El personaje con respecto a la atencion de calidad hospitalarias es Avedis Donabedian, es
aquel que ostento la percepcion en relacion a los procesos y sistemas clinicos, a base de ello
se orienta una organizacion como una distribucién, procesos y resultados que dirigen a una

evaluacion de calidad y brindar mejoras en el servicio médico brindado. 8
CONCEPTOS SOBRE CALIDAD

Segun Espafia en literatura se dice que el vocablo calidad resulta del latin “qualitas, -atis” y
se conceptualiza como un ligado de cualidades propias de una cosa y que da orden a un juicio

de valor” v/

La OMS conceptualiza que la calidad en el rea médica, abarca desde el conocimiento
cientifico del profesional, la utilizacion de recursos, el minimo riesgo fisico al usuario, la

satisfaccion de paciente y el resultado de esta atencion 8

Gronroos (1983), desde la dptica de las perspectivas y conocimientos de los pacientes define

que “la calidad es adjunto del servicio brindado y del servicio que evidencia el usuario, es por

ello que se llama una evaluacién continua.” 1°

L. Berry y Parasuraman, B. Zeithaml (1985, 1988) ostentaron que calidad es lo que se espera

y se percibe”. 2



DIMENSIONES DE LA CALIDAD DEL SERVICIO: 2
Se dice que los pacientes evidencian la calidad segun sus necesidades, y estas son tres niveles:

> Nivel uno es de necesidades basicas como la atencién, la educacién. Cortesia,

honestidad, fiabilidad, seguridad y resultados apropiados al tratamiento.

» Nivel dos se basa en el interés y la habilidad por brindar una asistencia rapida,
accesible, humanizada, individualizada, implicando aspectos humanos de cuidado,

adecuada comunicacion.

» Nivel tres es el de la infraestructura de la institucion, el profesional bien uniformado

y correcto, ademas, el costo de la atencion sea factible para ambos.

DONABEDIAN. A.Zprest6 atencion a dos dimensiones: la primera que se orienta a la
ejecucion de literatura y resolucion del problema del paciente es la dimension técnica, y la
interactuacion personal que se observa entre el usuario y el médico o equipo de salud esta es
una dimension interpersonal. A estas dimensiones se le afiaden algunos parametros o

indicadores como, legitimidad, aceptabilidad, equidad, eficiencia y eficacia.
8. Aceptabilidad: que tan satisfecho esta el paciente con la atencién brindada.

9. Eficiencia: cuantos pacientes son atendidos en un tiempo y espacio determinado

utilizando sus recursos reales.

10. Efectividad: si los procedimientos alcanzan sus objetivos de salvaguardar la salud el

paciente.

11. Accesibilidad: de qué manera se obtuvo el servicio a pesar de presentar factores

econdmico, organizativo y cultural.

- Competencia profesional: es la como el profesional de salud emplea sus conocimientos con
la finalidad de brindar el bienestar de la persona, por otro lado, se dice que el costo de la

atencion también es parte de la calidad de la atencion.
LA CALIDAD Y EL PRIMER NIVEL DE ATENCION

Atributos de la calidad priorizados en el primer nivel de atencion



Al tratar del tema sobre la calidad en el primer nivel de atencidn se da a conocer que hay
componentes y subcomponentes de manera que estos son fortalecidos en el plan de atencion

primaria. 2
La estratificacion del sistema de atencién y su relacion en la accesibilidad

Dentro del plan de atencion primaria una caracteristica prioritaria es el certificar y
proporcionar la accesibilidad sociodemografica para que la poblacién este con cobertura de

atencion, esto dependera de la estructura y la concurrencia del servicio de este nivel.
Continuidad como componente de la relacién Médico — Paciente

Un componente esencial en la estrategia de salud es la continuidad del servicio en laatencién
primaria de salud, esta continuidad se asumiria de manera personalizada independientemente

del proceso de enfermedad que tiene la persona o que este consulte”. 2

OFERTA'Y LA DEMANDA EN EL SERVICIO DE SALUD

“La conceptualizacion referente a los servicios brindados se orienta a la demanda del servicio
especializado, los bienes o material a utilizar, servicios en general seran un determinante en
la habilidad de pagar de la persona sobre el servicio que solicitd. El problema es que solo las
personas que tienen la posibilidad de pagar dicho servicio tienen dicha accesibilidad mientras
que los que no lo tienen la prestacion del servicio en algunos casos no seré la misma o no

seran excluidos en cierta proporcion.” %/

Las acciones del gobierno para garantizar la salud, como aspecto primordial para el desarrollo
del bienestar de la poblacién, hara que este sea un mediador para que la poblacién acuda a los
establecimientos y exista una fuerte demanda en los servicios de salud brindados. En paralelo
a ello el estado participa como un financiador y proveedor de los seguros publicos y privados

permitiendo asi su desarrollo.?®



1.4.FORMULACION DEL PROBLEMA

¢ Cual es el nivel de satisfaccion del usuario sobre calidad de atencon en centros de salud del

primer nivel de atencion, Piura, 2019?

1.5.JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

La valoracion de la atencién de calidad desde la observacidon del paciente; toma mas
relevancia, de modo que se puede conseguir disimiles concepciones y cualidades asociados
a la atencion que se le otorga al paciente, los cuales traera consigo beneficios para la
institucion que ejecuta los servicios y por consecuencia una satisfaccion en las expectativas

y necesidades del paciente.

Son muy escasas las evidencias de estudios en nuestro pais y mucho menos en nuestra
localidad asociados a una atencion de calidad que va de la mano con la demanda e ingresos
econodmicos de todos los centros de salud con un nivel de atencidn primaria. Por lo tanto es
fundamental realizar este estudio ya que la importancia de ello radica en que sus resultados
servirdn como un aporte bibliogréfico para que las instituciones de salud de atencién
primaria tengan una baja calidad de atencién asociada a baja ingreso econémico por
consultas pagadas directamente por el usuario, tomen la decision de implementar mejoras
en la atencién de calidad a fin de que se ofrezca mejor calidad a sus pacientes y acceder a
los beneficios econémicos que ofrece la oportunidad del mercado de salud al mejorar sus

ingresos directamente recaudados.

Por lo tanto, este estudio desde la relevancia tedrica, la tesis va a aportar conocimiento de
una realidad que no ha sido estudiada aun en nuestro medio, desde la relevancia practica
permitird servir como un aporte en las decisiones de administracion de servicios
hospitalarios al encontrarse evidencias que permiten ofrecer oportunidades de mejoras,
desde la relevancia técnica, administrativo, juridico y ético ahi acceso a la informacion

requerida. Financieramente la investigacion si es factible.



1.6.0BJETIVOS

1.6.1 GENERAL

- Determinar el nivel de satisfaccion del usuario sobre calidad de atencién en centros

de salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019.

1.6.2. ESPECIFICOS

- Describir los principales aspectos sociodemogréaficos de los usuarios atendidos en
los centros de salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019.

- Describir las caracteristicas de los usuarios segun tipo de seguro, tipo de paciente y
personal que atendid en los centros de salud del primer nivel de atencién, Piura, 2019.

- Determinar el nivel de satisfaccion segun sus dimensiones en los usarios atendidos

en centros de salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019.



METODO

2.1.Disefio de investigacion

Estudio de corte transversal, descriptivo, Disefio observacional, no experimental.

2.2 Variables, operacionalizacién

determinado

VARIABLE DEFINICON | DEFINICIO | INDICADO | CRITERIOS | ESCALA TIP
CONCEPTUA | N R o
L OPERACIO DE DE

NAL MEDICION MEDICION

CALIDAD Se ostenta | Es lapercepcion| Criterios De Baremacion Ordinal Cua
como el uso de | delaatencién del estaninos con estaninos: ntit
conocimientos | calidad de los que x+0.75 DE.. ativ
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de maximizar | servicios de| Buena promedio; DE rval
la salud de la | primer  nivel| calidad Desviacion 0
persona sin | medida por lg Regulad estandar.
aumentar  los | Encuesta calidad
peligros 0 | SERVQUAL Mala calidad
riesgos.

FIABILIDAD Son las | Es la Que las Escala de Likert | ORDINAL CU
funciones que | Perspectiva de personas del 1 al 7, ALI
cumple un g| ubicadas considerando 1 TA
determinado ue un proceso, enelarea la mas bajay T
sistema de | equipo o de 7, lamés alta. v
salud ademés | material de informes A
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CAPACIDAD DE| Esla probabilidad Que la |[Escala de Likert del 1 | ORDI CUA
RESPUESTA capacidad de| media de | atencionenel jal7, NAL LIT
manejar el | producir, frente seguro considerando 1 la ATI
servicio de | a unademanda, integral de | masbajay 7, lamas VA
manera una respuesta salud alta.
oportunay | de calidad (SIS) sea
rapida ante | aceptable, rapida. 4. Menor de
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SErvIclo. =insatisfaccion
severa
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igual a
2=
insatisfaccion
leve/moderada.
Mayor
que
2
=insatisfaccion severa
EMPATI | Esuna “Brindar a Ser tratado con |[Escala de Likert del 1 alj ORDINAL CUA
A capacidad los clientes paciencia y 7, LIT
humana en atencion amabilidad de considerando 1 la ATI
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entiende las | cuidadosa atiene en
necesidades consulta 9. Menor de
del otro y se externa. 0 =satisfaccion
pone en su amplia.
lugar. 10. 0=

satisfaccion.

11. Mayor que Oy
menor o igual

a

insatisfaccion
leve/moderada.

2 =

10




Mayor que 2 =
insatisfaccion severa

ELEMEN
TOS
TANGIB
LES

Son los
material
fisico que el
paciente

observo.

Organizacion
fisica de la
institucién

que el
paciente
observa.

Que los
hologramas,
madulos,
letreros y
demas
servicios sean
visibles  para
orientar a los

usuarios.

Escala de Likert del 1 al
71
considerando 1 la
maés bajay 7, la més

alta.

12. Menor de
0  =satisfaccion
amplia.
13. 0=

satisfaccion.

14. Mayor que Oy
menor o igual
az2 =
insatisfaccion
leve/moderada.
Mayor que 2 =
insatisfaccién severa

ORDINAL

Cu
ALI
TA

v

2.3.POBLACION Y MUESTRA

- Universo de Estudio: conformado por el total de usuarios que acudieron a consulta

externa de medicina general de los centros de salud del primer nivel de atencion de
Piura y Castilla, 2019.
- Poblacion: La poblacion seran los pacientes atendidos en consulta externa de

medicina general de los centros de salud del primer nivel de atencién de Piura y
Castilla, 2019.

- Muestra: Se obtuvo un tamafio muestral de 192 usuarios atendidos en consulta

externa de medicina general de los centros de salud del primer nivel de atencién de

Piura y Castilla, 2019. El tipo de muestreo fue no probabilistico, por conveniencia,

de tipo censal.

- Unidad de analisis: los usuarios.

- Criterios de seleccion:

o Criterios de inclusion:

- Usuarios continuadores o nuevos en el servicio de medicina general.

- Usuarios mayores de 18 afios.

- Usuarios con nivel de conciencia adecuado.

- Usuarios que aceptan participar del estudio.
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- Usuarios que acuden a consultorio externo de medicina general de los
centros de salud de Piura y Castilla del primer nivel de atencion.
o Criterios de exclusion:
- Usuarios que no desean participar del estudio.
- Usuarios con alguna discapacidad fisica o mental.

- Encuestas llenadas de forma incompleta o equivocada.

2.4 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS, VALIDEZ Y
CONFIABILIDAD

La técnica fue la entrevista, y el instrumento fue la encuesta, con la cual se recogieron los
datos importantes de las variables de interés para poder realizar de manera optima el presente

el estudio.

Se tomara como fuente de informacion para medir el nivel de satisfaccion del usuario segun
la calidad de servicio del consultorio externo de medicina general de los centros de salud I-
4 de Piura, la realizacion de la encuesta SERVQUAL modificada para establecimientos de

salud la cual ya esté validada en nuestro medio.
2.5.METODOS DE ANALISIS DE DATOS

Después de recolectar los datos de las historias clinicas se ingresaron al programa estadistico
SPSS v. 24, para su andlisis y posterior interpretacion. Se utilizaron medidas de dispersién
y de tendencia central para las variables que expresan cantidad y porcentajes con sus
respectivas frecuencias para las variables que expresan cualidad. Los datos de describieron
a través de tablas de porcentajes y frecuencias.

2.6.ASPECTOS ETICOS

En todo tiempo, se respetd la confidencialidad de los datos, llenando la ficha de recoleccion
de datos de manera an6nima segun la historia clinica en donde se realiz6 la recoleccién

respectiva. Ademas se aplicaron en todo momento los principios de ética y deontologia.

El proyecto se remitio al comité de ética de la Universidad Cesar Vallejo Filial Piura, para

su revision y aprobacion respectiva.
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I11.  RESULTADOS

De los 192 usuarios que participaron del estudio, se encontr6 que el 43,2% fueron usuarios

de los servicios, el 78,6% fueron mujeres, el 72,4% tuvieron un nivel de instruccion

secundario, la media de edades fue de 48 afios, como se muestra en la tabla 1.

Tabla 1. Principales aspectos sociodemograficos de los usuarios atendidos en los centros

de salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019.

Aspectos n° %

sociodemograficos

Condicién del participante

Acompariante 109 56,8

Usuario 83 432
Género

Femenino 151 78,6

Masculino 41 314

Nivel de estudio
Superior universitario 3 1,6

Superior no universitario 26 13,5

Secundaria 139 724

Primaria 23 12

Analfabeto 1 0,5
Edad* 48  (40- 56)

*Media y rango intercuartilico

Fuente: Usuarios atendidos en los centros de salud del primer nivel de atencién, Piura, 2019.
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Respecto a las caracteristicas de los usuarios, se encontr6 que el 66,7% presentd un seguro

tipo SIS, el 87% fueron continuadores al servicio y el 28,1% fueron atendidos por personal

de enfermeria, como se muestra en la tabla n° 2.

Tabla 2. Caracteristicas de los usuarios segun tipo de seguro, tipo de paciente y personal

que atendio en los centros de salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019.

Caracteristicas n° %
Tipo de seguro
SIS 128 66,7
Ninguno 55 28,6
Otro 9 4,7
Tipo de usuario
Continuador 167 87
Nuevo 25 13
Personal que atendio
Odontdlogo 15 78
Obstetra 52 271
Psicdlogo 9 4,7
Médico 62 32,3
Enfermera 54 28,1
Otros 0 0

Fuente: Usuarios atendidos en los centros de salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019.
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En la tabla n° 3, se muestra que de los 192 participantes del estudio, el 35% se muestra
satisfecho por la calidad de atencion que recibieron, mientras que el 65% se encontro
insatisfecho por la atencion brindada en los centros de salud del primer nivel de atencion en
Piura y Castilla. Al aplicar el instrumento SERVQUAL, se evaluaron 5 dimensiones;
aspectos tangibles, empatia, seguridad, capacidad de respuesta y fiabilidad. EI mayor grado
de satisfaccion se obtuvo con la dimension de seguridad con un 44%, seguido de la

dimensién de empatia con un 39% vy fiabilidad con un 32%.

Respecto a la insatisfaccion, se obtiene el mayor porcentaje con la dimension de capacidad
de respuesta con un 74%, seguido por aspectos tangibles con un 69% y fiabilidad con un
67%.

Tabla 3. Nivel de satisfaccion segun sus dimensiones en los usarios atendidos en centros de

salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019

Preguntas / Dimensiones Sastisfecho (+) Insastisfecho (-)
n° % n %
Pregunta 1 7 40 117 61
Pregunta 2 75 39 117 61
Pregunta 3 61 32 131 68
Pregunta 4 56 29 138 72
Pregunta 5 50 26 142 74
FIABILIDAD 319 33 645 67
Pregunta 6 58 30 134 70
Pregunta 7 50 26 142 74
Pregunta 8 42 22 150 78
Pregunta 9 52 27 140 73
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CAPACIDAD DE 202 26 566 74
RESPUESTA

Pregunta 10 104 54 88 46
Pregunta 11 71 37 121 63
Pregunta 12 94 49 115 60
Pregunta 13 42 46 104 54
SEGURIDAD 311 44 428 56
Pregunta 14 94 49 98 51
Pregunta 15 63 33 129 67
Pregunta 16 58 30 134 70
Pregunta 17 75 39 117 61
Pregunta 18 84 44 106 55
EMPATIA 374 39 584 61
Pregunta 19 98 51 94 49
Pregunta 20 58 30 134 70
Pregunta 21 29 15 163 85
Pregunta 22 58 30 134 70
ASPECTOS 243 31 525 69
TANGIBLES

% TOTAL 1449 35 2748 65

Fuente: Usuarios atendidos en los centros de salud del primer nivel de atencién, Piura, 2019.



V.

DISCUSION

En la actualidad, la forma en como se brinda la atencion en los centros de salud cobra méas
importancia y resulta en el proceso de tratar con igualdad a cada paciente que llega a la
consulta externa, siendo la calidad de atencién, un tema de vital importancia en la salud
publica, y ademas, fundamental aspecto para medir la atencién brindada en los servicios de

salud.?*

El presente estudio tuvo por finalidad determinar el nivel de satisfaccion del usuario sobre
la calidad de atencion recibida en los diversos centros de salud del primer nivel de atencién,
por lo que se encontré que el 35% se muestra satisfecho por la calidad de atencion que
recibieron, mientras que el 65% se encontr6 insatisfecho por la atencion brindada en los
centros de salud del primer nivel de atencién en Piura y Castilla. Estos datos se comparan a
un estudio realizado en el Instituto Nacional de Salud del Nifio, en donde encontraron que
el 90% de usuarios presentan insastisfaccion, teniendo como mayor grado de insatisfaccion
la dimensién de seguridad con un 93% y aspectos tangibles con un 74%. Otro estudio
realizado en Lambayeque se encontrd un nivel de insatisfaccion del 90%, teniendo como
principal dimensidn de insatisfaccion la de seguridad con un 94% y la de satisfaccion mayor
la de empatia con un 19%. La diferencia de algunos porcentajes podria deberse a la
diferencia poblacional en la que se realizan los estudios, ya que el presente estudio abarca
centros de salud del primer nivel de atencidén, mientras que los estudios mencionados
anteiormente abarcan tambien centros de salud ubicados en el tercel nivel de

complejidad.?2

Otro dato resaltante que se encontré en el preente estudio, fue que el mayor grado de
satisfaccion se obtuvo con la dimension de seguridad con un 44%, seguido de la dimension
de empatia con un 39% vy fiabilidad con un 32%. Respecto a la insatisfaccion, se obtiene el
mayor porcentaje con la dimension de capacidad de respuesta con un 74%, seguido por
aspectos tangibles con un 69% y fiabilidad con un 67%.

Diversos estudios intentan explicar y dar a conocer la verdadera importancia del nivel de
satisfaccion que debe de tener el usuario externo y/o paciente, el cual debe regresar a su
domicilio con una percepcion adecuada sobre el servicio que se le brinda ya que es el mejor
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indicador para reconocer que es lo que esta faltando para mejorar la gestion de los servicios

de salud. %

Por altimo, si los pacientes terminan insatifechos del trato o de la calidad de atencion en los
establecimientos de salud, esto llevara a consecuencias diversas como la baja adherencia al
tratamiento indicado por la nula o escasa credibilidad que el paciente adjudica a tal o cual
centro de salud, motivo por lo que el paciente no regresa o ya no solicita el servicio y menos
aun lo recomendarian, y esto conllevaria a no acudir a charlas de diversos programas que
presenta el Ministerio de Salud, no teniendo en cuenta las recomendaciones que el

personalde salud les brinda para la prevencion de diversas patologias.?®
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V.

CONCLUSIONES

1.- Los principales aspectos sociodemogréaficos de los usuarios atendidos en los centros de
salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019, fueron: el 43,2% fueron usuarios de los
servicios, el 78,6% fueron mujeres, el 72,4% tuvieron un nivel de instruccion secundario, la

media de edades fue de 48 afos.

2.- Respecto a las caracteristicas de los usuarios, se encontrd que el 66,7% presentd un
seguro tipo SIS, el 87% fueron continuadores al servicio y el 28,1% fueron atendidos por

personal de enfermeria, en los centros de salud del primer nivel de atencion, Piura, 2019.

3.- El 35% se muestra satisfecho por la calidad de atencion que recibieron, mientras que el
65% se encontro insatisfecho por la atencion brindada en los centros de salud del primer
nivel de atencién en Piura y Castilla. EI mayor grado de satisfaccion se obtuvo con la
dimension de seguridad con un 44%, seguido de la dimensién de empatia con un 39% y
fiabilidad con un 32%. Respecto a la insatisfaccion, se obtiene el mayor porcentaje con la
dimensién de capacidad de respuesta con un 74%, seguido por aspectos tangibles con un
69% y fiabilidad con un 67%.
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VI.

RECOMENDACIONES

1.- Disefar estrategias para mejorar el nivel de satisfaccion de los usuarios a la consulta
externa en los diversos centro de salud de la region Piura.

2.- Disefiar programas de mejora de la calidad de atencion de los centros de salud de la
regén Piura.

3.- Entregar este primer estudio base a la Direccion Regional de Salud, para que tome
las medidas correspondientes dirigidas a mejorar la calidad de atencién de los diversos

centros de salud del primer nivel de atencién de la region Piura.
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