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Resumen

El objetivo del estudio es determinar la relacién que existe entre el Acceso al servicio
de salud y satisfaccion multidimensional en el paciente externo Hospital Andahuaylas,
2020. Investigacion de enfoque Cuantitativo, Descriptivo, Retrospectivo,
Correlacional. La muestra de la investigacion esta constituida por 379 pacientes
atendidos en el servicio de consulta externa del Hospital Andahuaylas del 2020. La
recoleccion de datos se realizO en base la entrevista personal utilizando un
cuestionario validado. Resultados: muestran un nivel de significancia p=0.000 < a 0.05
por lo que se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alterna, de modo que
con una probabilidad de error del 0,00% existe relacién positiva y moderada entre el
Acceso al servicio de salud y satisfaccion multidimensional en el paciente externo
Hospital Andahuaylas, 2020. Ademas, existe relacion positiva y moderada entre las
dimensiones acceso geogréfico, acceso socio cultural y la satisfaccion
multidimensional, existe relacion positiva y débil entre las dimensiones acceso
econdmico y acceso administrativo organizacional con la satisfaccion
multidimensional. Conclusion: Existe relacion entre el acceso al servicio y la

satisfaccion multidimensional en el paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020.

PALABRAS CLAVE: Acceso, Paciente externo, Satisfaccion multidimensional.
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Abstract

The objective of the study is to determine the relationship between Access to the

Health Service and Multidimensional Satisfaction in the outpatient Andahuaylas, 2020

Research with a Quantitative, Descriptive, Retrospective, Correlational approach. The
research sample is made up of 382 patients seen in the outpatient service of Hospital
Andahuaylas in 2020. Data collection was carried out based on a personal interview
using a validated questionnaire. Results: they show a level of significance p = 0.000
<to 0.05, so the null hypothesis is rejected and the alternative hypothesis is accepted,
so that with a probability of error of 0.00% there is a positive and moderate relationship
between Access to Outpatient Health Service and Multidimensional Satisfaction
Andahuaylas, 2020. In addition, there is a positive and moderate relationship between
the dimensions of geographic access, socio-cultural access and multidimensional
satisfaction, there is a positive and weak relationship between the dimensions of
economic access and organizational administrative access with multidimensional
satisfaction. Conclusion: There is a relationship between access to the service and

Multidimensional satisfaction in the outpatient of Hospital Andahuaylas, 2020.

KEYWORDS: Access, Outpatient, Multidimensional satisfaction.
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l. INTRODUCCION

El termino acceso al servicio de salud es primordial e trascendental en estados que
no alcanzaron su pleno desarrollo, como norma en este tipo de paises existe
deficiencias en recursos humanos, infraestructura y equipamiento lo cual genera un
modo de exclusion social al acceso a los servicios de salud, de esta manera, este tipo
de acceso es restringido, es asi que esta limitante se debe sobre todo al modelo de
atencion, lo recursos humanos e infraestructura (Dupuy) El acceso se puede
conceptualizar en el sentido de que es la facultad de un individuo para tomar contacto
con un servicio, cuando lo requiera o necesite. Para ello debe haber dos condiciones:
el individuo con necesidad satisface la necesidad por el cual acude al servicio y estos
servicios deben brindar el servicio que el individuo requiere (Dupuy) (Landini)

Si bien es cierto la satisfaccion del usuario es un término abstracto en su definicion
bésica y en su concepcion conceptual, refleja dos elementos de importancia en un
servicio que otorga salud, este se relaciona con el nivel cualitativo en el otorgamiento
del servicio y la adherencia en los diferentes programas sobre prevencion y promocion
gue el servicio de salud impulsa (Mayorga y co., 2019). La satisfaccién podriamos
conceptualizarlo como el cumplimiento por parte de un servicio de salud con relaciona
las expectativas y percepciones que tiene el usuario relacionados al servicio que se
ofrece (MINSA/Ministerio de Salud.) Ya en el siglo pasado se habla de la satisfaccion,
Oliver, (1980) refiere que la satisfaccion es una respuesta positiva generada por el
encuentro entre el consumidor y un servicio; Westbrook, (1987) menciona que es una
respuesta emocional que se produce como respuesta a una experiencia vivida (M.
Dos Santos). Julio Frenk, (1985), expone una conceptualizacién que distingue de
disponibilidad, término que hasta esa fecha era comun relacionarlo, el plantea que el
concepto de acceso sea enfocado solo al proceso de busqueda y recepcion de
atencion (Arrivillaga & Borrero, 2016).

Existen investigaciones que comprueban que el acceso al servicio afecta la
satisfaccion del usuario, donde la satisfaccion tiene una relacion estrecha con el
acceso al servicio, es decir que a mayor acceso las posibilidades de satisfaccion son
mejores y de la misma manera cuando el acceso es restringido la satisfaccion con el
servicio otorgado disminuye. Por ejemplo, Campoy (2016) en su estudio de acceso y
nivel de satisfaccion llega a la conclusion de que existe relacion entre ambas

variables; Noriega (2018) en su estudio de acceso y satisfaccion refiere que existe



una correlacion entre el acceso con respecto a la satisfaccion siendo el coeficiente de
Sperman de 0.675 y al 95% de confianza, Llamosas (2018) en su estudio de acceso
y satisfaccién de la misma manera evidencia en su estudio la relacién directa entre
ambas variables. En la época de la industrializacion la empresa mas se preocupaba
por la produccién y no por los clientes con el pasar de los afios eso fue cambiando
hasta que a la fecha las empresas se preocupan mas por el cliente y la satisfaccion
con sus servicios o productos por lo que el empleado debe tener mejor desempeiio
laboral.

La satisfaccién del usuario se puede definir como un juicio de valor de tipo personal y
Sus reacciones posteriores a los estimulos que observan o distinguen en un servicio
de salud. Este juicio de valor es la consecuencia directa entre lo que el usuario
esperaba del servicio otorgado y la experiencia de haberla experimentado. Entonces
esta concepcion la satisfaccion sera mejor cuando la expectativa sobre la atencion
gue reciba sea mayor que la esperada, en contraste hablaremos de insatisfaccion
cuando la atencion recibida este por debajo de la expectativa (Hernandez P. , 2011)

La satisfaccion es una reaccién afirmativa que ocurre producto del encuentro entre el
usuario y el bien o servicio, se trata de una respuesta emocional que se produce por
experiencia de este encuentro. Los estudiosos del area sostienen que la satisfaccion
como una respuesta emocional que emerge de un juicio de valor de tipo cognitivo,
también ello es influenciado por la intencion del consumidor y su lealtad (M. Dos
Santos). Asi mismo en el &rea de salud y otras existe un aumento en el interés por la
satisfaccion del usuario y ello es tomado como un elemento de importancia en la
medicion del nivel de calidad (Mejias y Manrique)

En la modernidad las instituciones de salud necesitan personal con adecuado
desempefio laboral para poder lograr la mision institucional, por lo que es tan
importante la calidad y calidez humana en la atencién al usuario para enfrentar
cualquier dificultad en la institucion, por lo que en la actualidad el estudio de la
satisfaccion del usuario ha tomado mucha importancia tanto en la parte publica y
privada. Para el sector salud la satisfaccion se considera un fendémeno
multidimensional es asi que la OMS define el otorgar a cada paciente la totalidad de
servicios que cuenta el servicio de salud. Existen tres conceptos basicos sobre
satisfaccion la primera refiere al equipamiento; el segundo refiere al factor humano;
el tercero fundamenta en el factor fisico o entorno. Este acceso tiene mayor

importancia en poblaciones con altos indices de pobreza y abandono, y tiene una
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relacion inversa con el grado de desarrollo de la poblacion y el acceso, por ello en la
realidad de la region Apurimac el acceso es un elemento prioritario para la atencién
en salud.

Ante lo expuesto se hace evidente que el acceso y la satisfaccion son importantes en
la atencion de salud, sin embargo en Hospital Andahuaylas el acceso esté limitado
por multiples razones, pero sobre todo por la distancia y el acceso geografico sobre
todo para los pacientes y usuarios de area rural de los distintos distritos de la
provincia, ello constituye un verdadero problema, de la misma manera el acceso es
limitado por la sobredemanda de atencién, muchas veces los pacientes externos
deben madrugar o dormir un dia antes para asegurar una atencion por el médico
especialista lo cual genera largas horas de espera y la incomodidad de esperar
durante toda la noche en la calle donde no hay un minimo de comodidad, y por ultimo
y N0 menos importante es la baja empatia que le personal de salud tiene con el
paciente, este desligamiento emocional de los trabajadores son una constante no solo
en este hospital sino en todos los centros hospitalarios que estan a lo largo de la
nacion, ello configura pues desde el trata discriminatorio hasta el maltrato que puedan
tener los pacientes, todos estos aspectos inciden en la satisfaccion de continuar con
esta realidad la satisfaccion va alcanzar niveles muy bajos y ello va representar con
el tiempo que se tenga una imagen no adecuada del centro hospitalario y que genere
la desconfianza de la poblacion de los servicios que otorga el Hospital. De continuar
esta situacion la limitacion en el acceso a los servicios de salud va generar la
respuesta inmediata de la poblacion, los usuarios y pacientes expresado en la
insatisfaccion lo cual va generar que la demanda busque alternativas de atencion que
no necesariamente son los adecuados y por otro lado el empeoramiento de la salud
de la poblacion del cual es responsable el nosocomio. Asi, ante lo expuesto la
investigacion respondera a la siguiente pregunta: ¢ Cudl es la relacion que existe entre
el acceso al servicio de salud y satisfaccion multidimensional en paciente externo
Hospital Andahuaylas, 20207

En relacion a la justificacion, podriamos establecer que la regién Apurimac es una
regidbn que tiene altos indices de pobreza y de abandono, con bajos niveles de
desarrollo y educacion, los servicios de salud no son los adecuados por la falta de
infraestructura, equipamiento y recursos humanos, producto de politicas
equivocadas, es asi que las investigaciones en relacion al acceso al servicio de salud

no se realizaron para la realidad que se tiene, mas aun la mayor parte de
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investigaciones se han dado en la regién costa con unas pocas excepciones en la
sierra, el presente trabajo va medir el nivel del acceso al servicio de salud en la
poblaciéon Apurimefia y con ello podremos identificar el real nivel de este problema
gue a pesar que es muy importante sobre todo en las dimensiones sociocultural y
economico no se le ha dado el interés necesario, ello servira como una evidencia del
nivel del problema que evidencia este problema y por el cual existe cierta resistencia
de la misma poblacion hacia los servicios de salud, asimismo este método e
instrumentos podran servir para realizar investigaciones similares en contextos
diferentes o profundizar o ampliar la investigacion sobre ambas variables. Asimismo
esta investigacion podra ser utilizada por los servicios de salud de la regibn como una
informacion basal y con ella trabajar en la mejora del acceso y las diminucion o
anulacion del acceso, ello contribuira a la mejora en la atencion a la poblacion y como
resultado de ello una mejora en la salud publica de los habitantes de la region
Apurimac, por ultimo esta investigacion se utilizara un método que implica por un lado
la medicion del acceso que impiden el acceso a los servicios el cual no fue utilizado
en esta region, y por otro lado se utilizara la satisfaccion multidimensional, que es un
instrumento que evalla la satisfaccion en todos los aspectos otorgando sobre todo
una cobertura sobre el trato que el personal de salud otorga a la persona.

En relacion al objetivo general: determinar la relaciéon que existe entre el acceso al
servicio de salud y satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020 y los objetivos especificos: determinar la relacion que existe entre
el acceso al servicio de salud en su dimension acceso geogréfico y la satisfaccion
multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020. Determinar la
relacion que existe entre el acceso al servicio de salud en su dimensién acceso
administrativo organizacional y la satisfaccion multidimensional en paciente externo
Hospital Andahuaylas, 2020. Determinar la relacién entre el acceso al servicio de
salud en su dimension Acceso socio cultural y la satisfaccibn multidimensional en
paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020. Determinar la relacion que existe entre
el acceso al servicio de salud en su dimension acceso econdmico Yy la satisfaccion
multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020.

Como hipotesis general tenemos existe relacién entre el acceso al servicio de salud

y satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020.



I. MARCO TEORICO

En relacion a los antecedentes internacionales tenemos los siguientes:

Artica (2017) en su trabajo sobre accesibilidad y satisfaccion del usuario, trabajo de
tipo cuantitativo, no experimental, correlacional y de corte transversal. La muestra
conformada por pacientes con discapacidad de tipo motora. Técnica encuesta e
instrumento cuestionario de ambas variables con alfa de Crombach 0.815 y 0.787
respectivamente. Resultados: en relacion a la variable Accesibilidad, el 73%
represento fue de nivel moderado, 26% con un nivel bajo y el 2% alto; en relacién a
la variable Satisfaccion el 73% fue alto y 28% de nivel moderado. Conclusion: hay
relacion entre ambas variables y esta relacion es de tipo positiva y moderara esto
quiere decir que a mayor accesibilidad mayor satisfaccidén del usuario.

Asi mismo, Garcés & Canchingre (2017) en su trabajo de investigaciéon sobre
accesibilidad y satisfaccion de los usuarios. Estudio descriptivo analitico y de corte
transversal. Se utilizé6 una muestra conformada por 268 usuarios; De los usuarios en
estudio se encontr6é que el 54% tiene una accesibilidad geogréfica adecuada; el 64%
goza de accesibilidad econémica, el 41% de usuarios manifiesta su insatisfaccién por
desconocer los servicios que oferta; de igual manera, el 58% sefialé su insatisfaccion
con la disponibilidad de turnos. En relacion con la atencion médica existio una
conformidad del 83%, concluyendo que la accesibilidad y sus dimensiones fueron
adecuadas en la mayoria de usuarios, mostrando su satisfaccion con el servicio
otorgado por parte de los profesionales que laboran en el servicio de consulta externa.
Po otro lado, Kruse et al (2017) en su trabajo de investigacion sobre eficiencia y
accesibilidad de centros estatales y privados. Esta revision sintetiza evidencia de los
habitantes alemanes, italianos, britanicos, franceses, griegos, austriacos, espafioles
y portugueses. Una amplia mayoria de estos centros hospitalarios son tan eficientes
0 mas eficientes que los hospitales privados. Los pacientes con antecedentes
socioecondmicos mas altos tienen un mejor acceso a la provision de hospitales
privados, especialmente en sistemas privados paralelos como el Reino Unido y
Grecia. En conclusién, el crecimiento de la oferta hospitalaria privada no parece estar
relacionado con mejoras en el desempefio en Europa.

Asi mismo, Rizzato, et al (2016) en su trabajo de investigacion sobre el acceso a los

servicios de salud en la poblacién brasilefia por factores sociodemogréficos, se usé



la informacion de una encuesta realizada en 2013. El estudio analiz6 datos de
205.000 ciudadanos brasilefios, estudio transversal realizado en 2013. Resultados:
entre las personas que buscaron servicios de salud en las dos semanas anteriores a
la encuesta, el 95,3% recibid atencidn en su primera visita. Los porcentajes fueron
mayores en los siguientes grupos: 60 afios y mas; jefe de hogar con educacion
terciaria completa; viviendo en regiones Sur y Sureste. Ademas, el 82,5% de las
personas que recibieron atencibn médica y recetas obtuvieron todos los
medicamentos necesarios. Menos de la mitad de la poblacion brasilefia visitd al
dentista en los 12 meses anteriores a la encuesta. Conclusiones: los habitantes que
tienen mayor acceso al servicio de sanidad se encuentran en las regiones del sur y
sur este, asimismo que aquellas familias brasilefias cuyo jefe de hogar tiene un mayor
nivel de educacién también presentan un mayor acceso a los servicios de salud.

Del mismo modo Tummers, (2016) en su trabajo de investigacion sobre afrontamiento
y desempefio laboral. Estudiamos el efecto de esta estrategia de afrontamiento en el
desempeiio laboral, segun la calificacion de sus supervisores. Al estudiar esta
relacion, podemos probar dos narrativas en el trabajo de primera linea: la narrativa
Estado-agente versus la narrativa ciudadano-agente. Usando un estudio de multiples
fuentes de trabajadores sociales en una organizacién en los Estados Unidos,
mostramos que los supervisores brindan calificaciones mas altas de desempefio
laboral para los burdcratas de nivel de calle que dan prioridad a los clientes motivados.
Se muestran las implicaciones de este hallazgo y una agenda de investigacion futura

(Tummers).

Por otro lado, Jersey et al. (2016) en su trabajo de investigacion sobre acceso a los
servicios de salud y bienestar de los padres, tiene como objetivo evaluar un programa
de salud comunitaria basado en el arte urbano (Ngala Nanga Mai; We Dream) que
busca mejorar la salud, la educacion, el empoderamiento y la conexion de los padres
aborigenes mediante la descripcion de la asistencia al servicio de salud pediatrica. Se
utilizaron métodos mixtos. Los datos cualitativos se recopilaron a través de entrevistas
y grupos focales. Los datos demogréficos, el uso de los servicios de salud y el estado
de salud infantil se extrajeron de las historias clinicas. Entre 2009 y 2012 participaron
92 padres aborigenes. El 93,5% de los participantes habituales contraté a sus hijos al
menos una vez con los servicios de salud pediatrica y el 27,1% realizé estudios

superiores. Ngala Nanga Mai crea un entorno de conexion social, paternidad



fortalecida, bienestar y empoderamiento materno infantil. Apoya una mayor utilizacion
de los servicios de salud, educacion y apoyo, y la deteccion temprana de problemas
de salud infantil tratables. (Jersky, Titmuss y Haswell).

Por otro lado Grajales, Bermudez & Aristizabal (2015) en su trabajo de investigacion
sobre acceso y satisfaccion, pretende analizar diferencias entre dos regimenes de
afiliados a servicios de salud, es una investigacion de tipo descriptiva, transversal.
Resultados: se evidencia una marcada diferencia en relacion a los dos tipos de
regimenes contributivo y régimen subsidiado, se encuentra insatisfaccioén en el 87,8%
en relacion al régimen contributivo y de 55,9% por parte de los afiliados al régimen
subsidiado, con un nivel de diferencia estadisticamente significativo. Conclusion:
existen barreras de tipo econdmica y de tipo administrativa que afectan de manera
negativa al acceso en el servicio de salud y la calidad de atencibn en ambos
regimenes contributivo y subsidiado, ademas se puso en evidencia que se vulnera el
derecho a la atencion en los servicios de salud de la poblacion.

En relacion a los antecedentes nacionales tenemos los siguientes: Noriega (2018) en
su trabajo de investigacion sobre accesibilidad y satisfaccion. Dicho estudio
correlacional, transversal no experimental. La poblacién constituida por 173 pacientes
adultos mayores. Para la presente investigacion se utilizé la técnica de la encuesta,
siendo los instrumentos un cuestionario. Conclusion: existe una correlacion entre la
accesibilidad y la satisfaccion del paciente adulto de la tercera edad de una clinica de
rehabilitacion, este grado de correlacion se confirmé y demostré mediante la
sustentacion de las hipotesis, se tiene un coeficiente de 0,675 y al 95% de confianza,
lo cual demuestra una correlacion directa entre ambas variables. Todo ello considera
gue existe una correlacion positiva, es decir a una mejor accesibilidad mejor
satisfaccion del paciente adulto mayor

Llamosas, (2018) en su trabajo de investigacion acceso a los servicios y satisfaccion.
La presente investigacion persigue el objetivo de relacionar la variable acceso y
satisfaccion de pacientes. Estudio cuantitativo, descriptivo y correlacional. Muestra
estaba formada por 120 pacientes con discapacidad, muestreo de tipo no
probabilistico, instrumento un cuestionario, técnica fue la encuesta. Resultados:
existe una relacion lineal positiva y significativamente muy alta entre ambas variables,
es decir cuanto mejor es el acceso este influye de manera positiva en la satisfaccion.
Zarate, et al (2018). En su investigacion de satisfaccion de pacientes externos,
objetivo determinar el grado de satisfaccion de pacientes internados en el servicio de
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medicina interna y cirugia general en un centro hospitalario. Métodos: estudio
descriptivo de tipo transversal. Técnica e instrumentos la encuesta por medio de un
cuestionario SERVQUAL maodificado. Conclusién: ambos servicios obtuvieron una
alta calificacion en relacion a la satisfaccion de los pacientes atendidos.

Campoy y col., (2016) en su trabajo de investigacion sobre acceso y satisfaccion. El
objetivo de la presente investigacion es analizar el grado de incidencia entre el acceso
y el bienestar social. En esta investigacién se encuentra diferencias en el acceso en
relacion al nivel econdémico que tiene la familia. Pero la desigualdad en el acceso es
menor al nivel econémico de la familia en cada pais. También se hall6 que el acceso
a las familias con mayor nivel econémico tiene mejores tasas de acceso, o que nos
hace inferir que le modelo facilita el acceso a los ricos. En relacion a los determinantes
de satisfaccion se encuentra que existe una correlacién de tipo positiva entre
satisfaccion del usuario y la desigualdad de ingresos, asimismo la accesibilidad al
servicio de agua afecta de manera positiva la satisfaccién, y por ultimo existe relacion
de tipo negativa entre nivel econdmico y la satisfaccion del usuario.

Para mencionar la definicion de la variable acceso al Servicio de Salud, se habla por
vez primera en los 70s, aparecen las primeras definiciones de acceso a servicios de
salud, donde infieren que existe una dinamica entre el mercado de en relacion con la
dinamica propia del mercado de servicios, regidos por caracteristicas y ajustes y
balances entre la demanda y oferta. En 1971, Bashshur et al. (1971) propone al
acceso como una relacion a tres partes entre los servicios médicos, recursos y la
poblacién; Donabedian (1973) introduce al acceso un ajuste entre la poblacion y los
recursos disponibles, asimismo refiere que es el tipo de recursos para otorgar la
atencion en salud es un factor que influye entre la eficacia en otorgar el servicio y el
consumo final; Tanahashi (1978) refiere una interrelacion estrecha entre la poblacion
y caracteristicas especificas de la atencién otorgada, donde interviene los aspectos
basicos del sistema de salud, como los recursos y capacidad que la poblacién tiene
(Arrivillaga y Borrero, Vision comprensiva y critica de los modelos conceptuales sobre
acceso a servicios de salud, 1970-2013) Frenk en 1985, conceptualiza la accesibilidad
y estableciendo un sistema de medicion, entablando una diferencia con la
disponibilidad, ademas de ello establecié como una contraparte el termino resistencia.
Ademas, establece a la accesibilidad como solo la disponibilidad o presencia del
recurso y establece e insinla que se limite a la busqueda y recibir atencion, segun

Frenk el acceso de por si solo como proceso no es suficiente, puesto que por
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intermedio del acceso este consienta atencion médica, beneficios en salud y mejora
en la salud del paciente. (Fuentes, Access to health services: general theoretical
considerations, and reflections for Cuba)

El acceso a los servicios de salud desde el punto de vista de necesidad, lo inicia
Bradshaw (1972) refiere el concepto de necesidad al acceso, se basa en cuatro
dimensiones necesidad sentida, necesidad normativa necesidad expresada y
necesidad comparativa, asimismo posterior a ello se habla del acceso desde el
enfoque de justicia social y el derecho a la salud, con Braveman y otros (2003)
plantean que existe un derecho a la salud que es la base de los servicios de salud y
Su organizacion, por lo que estos servicios incluyen absolutamente la atencion o
provision de atencion en salud. Ruger (2007) refiere a la necesidad de establecer la
equidad al acceso de los servicios de salud, tomando este acceso desde la 6ptica de
la ética como punto bésico (Arrivillaga & Borrero, 2016).

De la misma manera Frenk distingue que hay fenémenos intermedios segun el cual
refiere que no es lo mismo hablar de disponibilidad y utilizacion es decir que el que
un servicio este disponible para una persona o grupo de personas ello no implica
autométicamente estas personas puedan utilizarlas, es asi que entre ambos
disponibilidad y utilizacién pueden existir una serie de varios tipos de dificultades,
trabas, escollos o barreras de acceso. Las barreras de acceso podriamos catalogarlas
como aquellos componentes que se interponen entre el servicio que esta disponible
y el usuario, ello va dificultar o limitar el suceso de que el usuario tome contacto con
el servicio y por ende reciba atencion médica.

De esta manera identifica un grupo de obstaculos, barreras o dificultades para que se
produzca la utilizacion en un servicio disponible, los cuales el autor enumera de la
siguiente manera:

Barreras personales. La afirmacion de necesidades de servicios de salud y la
necesidad de querer o0 necesitar ayuda médica, ello representa el primer peldafio que
debe una persona vencer para lograr el acceso, asimismo es importante las
experiencias pasadas y las expectativas que tiene con el servicio de salud. (Fajardo,
Gutierrez y Garcia)

Barreras ecolégicas: tiene que ver con la situacion y ubicacion de los servicios de
atencion en salud, esta ubicacion fisica tendra consecuencias de tiempo de traslado

y distancia con la poblacién asignada o que requiera atencion.



Barreras financieras estas barreras estan relacionados al poder adquisitivo se la
poblacién y el precio que cobra el servicio por la atencion.

Barreras organizativas estan relacionados al tipo de organizacion que tiene la
institucion prestadora de atencién en salud, a los recursos que tiene, pero sobre todo
a la organizacion de la atencion que recibe desde la entrada un usuario, atencion
oportuna, diagnéstico oportuno, tratamiento oportuno (Fuentes)

Al referirnos a las dimensiones, se pueden nombrar las categorias que generan
controversia, pero que al mismo tiempo aumentan la compresion del acceso a los
servicios, lo cuales son cinco dimensiones: sociodemografico, econémico, geografico,
organizacional y seguridad que a continuacion detallamos:

Geografica se establece como la distancia que existe entre el servicio que otorga o
prestan atencion de salud y el usuario, la posibilidad real del usuario de recorrer esa
distancia desde su vivienda hasta el servicio de salud, entendiéndose la disponibilidad
de medios y las vias de comunicacion existentes para llegar hasta el servicio de salud.
Econdmica basada en capacidad de pago o de respuesta financiera que tiene el
individuo para solventar los costos asociados a su atencion, ademas de gastos
asociados de manera indirecta al servicio otorgado. También esta relacionado a los
costos que el servicio le da a la atencion que brinda al usuario.

Administrativa es el nivel de inconvenientes que el usuario va tener para acceder al
servicio producto de la burocracia y el modo de funcionamiento que tiene el mismo
para atender a un usuario.

Simbdlico-cultural relacionado a las costumbres arraigadas en la poblacién desde
tiempos inmemoriales, habitos de vida e higiene de la poblacion y familia, ademas de
ellos y no menos importante son los contrastes culturales entre el usuario o la
poblacién beneficiada y los recursos humanos encargados de conceder el servicio.
Sociodemografico: es relativo a los indicadores de la poblacion que es beneficiaria,
en este caso la edad, sexo, nivel de escolaridad, entre otros.

Seguridad se refiere a la capacidad de acceso sin que ello implique algun tipo de
riesgo para el individuo o la poblacion beneficiaria (Sanchez)

Asi mismo, la importancia del acceso se basa en la Agenda 2030 que linda sobre el
desarrollo sostenible que impulsa la ONU, aprobado en el afio 2015 que busca
alcanzar la equidad en el planeta con el compromiso de “lograr la cobertura sanitaria

universal, en particular la proteccion contra los riesgos financieros, el acceso a
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servicios de salud esenciales de calidad y el acceso a medicamentos y vacunas
seguros, eficaces, asequibles y de calidad para todos” (Meta 3.8).

Es asi que la ONU prioriza la necesidad en buscar la disminucion de inequidades en
la atencion de salud, estas son el reflejo de las inequidades que existen en la sociedad
y generan dificultades en la calidad de vida de los individuos. ¢Entonces que se
requiere para disminuir las inequidades? Uno de los principales elementos es el
acceso a la salud que podriamos considerarlo el eje central, lo que implicaria eliminar
todas las barreras en especial el relacionado a la barrera financiera, asi como una
oferta suficiente de servicios de calidad que esté relacionado a las caracteristicas
propias de la poblacion a quien ofrece los servicios de salud (Gutierrez, Heredia y
Hernandez) Finalmente, la medicion del acceso al servicio de salud se basa con un
instrumento que consta de un cuestionario Adaptado de Figueroa y Cavalcanti (2014),
dividido en cuatro dimensiones, fisico geografica con 4 items, administrativa
organizacional con 4 items, socio cultural con 4 items, econdmica 4 items, con una
escala de tipo Likert.

Para la variable Satisfaccion Multidimensional: la satisfaccion es un concepto que
tiene multiples significados, vinculos, relaciones y connotaciones, muchas veces lo
relacionan con el nivel que se llena un deseo o necesidad, Otros términos similares
serian la de gratificacion, compensacion y reposicion, para el presente estudio
tomaremos como definicion que la satisfaccion del paciente con la atencién de salud
es una opinion basada en lo subjetivo sobre el servicio recibido que tendria como
consecuencia que el usuario planee regresar o se lo recomiende a otra persona.
(Jiménez, Vélez y Jiménez). La satisfaccion tiene que ver con la calidad de los
servicios que deben tener un elevado grado de excelsitud profesional, manejo
eficiente de los recursos con un exiguo compromiso del paciente ello va generar con
el tiempo, el impacto final positivo (Diaz y Yanez)

se podria afirmar cuando hablamos de un punto de vista objetivo nos centramos en
las caracteristicas externas que indican calidad, mientras que la perspectiva subjetiva
tiene que ver con los juicios internos, estos se refieren a la satisfaccion (Alfaro,
Guzman y Garcia) entonces calidad y satisfaccion estan estrechamente relacionados,
existen estudios que indican que mensurar la satisfaccion es indicador de calidad
(Jaramillo, Luna y Flores)

Los diversos conceptos y el efecto de la satisfaccion fueron muchas veces

examinados con el fin de dar una solucién a los problemas organizacionales. Existen
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un amplio abanico de variables usados para medir la satisfaccién y cada uno de ellos
priorizan diferentes factores, pero desde el punto de vista anglosajén u occidental
dejando de lado temas como la cultura, el factor humano y otros propios de paises
con arraigo cultural y con una amplia poblacion multiétnica (Ozpehlivan y Acar)

Las dimensiones de la satisfaccion multidimensional se basan en tres variables
basicas y que incluyen de manera integral casi todos los elementos que conforman la
satisfaccion del usuario, ello son el avance técnico o la infraestructura tecnoldgica,
por otro lado, el factor de atencién por parte de los recursos humanos en el servicio y
por ultimo relacionados al entorno fisico que permite el acceso rapido de los pacientes
y usuarios, se puede mencionar a la dimensioén técnica, que evalla y se mide las
caracteristicas tecnoldgicas disponibles en el servicio que ofrece la atencion es asi
gue el paciente califica o aprecia el nivel de la tecnologia disponible para su atencion,
es decir, computadoras en recepcion y consultorio, equipamiento médico para la
consulta para la atencién especializada y en los servicios de recepcion (Jiménez, et
al. 2013, pag. 18). También podemos mencionar la dimension Humana también
denominado con anterioridad “Talento humano”; tiene que ver o esta relacionado al
grado que tiene el personal en relacion a su calidad humana, en este se mide la
atencion del personal administrativo, recepcion, atencién del personal médico,
personal de enfermeria y otro personal que forma parte de la institucion (Jiménez, et
al. 2013, pag. 19). Finalmente podemos mencionar a la dimension del entorno que
implica a un sin numero de eventos relacionados al acceso fisico al servicio y el
cumplimiento de los estandares técnicos relacionados al mismo, desde el aspecto
geografico, ello contempla el acceso, rampas para discapacitados, sefializaciones de
vias de escape y otros, sala de espera, nivel de aseo, vigilancia y la limpieza.

(Jiménez, et al. 2013, pag.
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Il METODOLOGIA.
3.1.Tipo y disefio de investigacion
Tipo de investigacion: Tipo de investigacion basica

Disefio de investigacion: Disefio no experimental: transversal descriptivo.

Correlacional
3.2.Variables y operacionalizacion
Variable: Acceso al servicio de salud

Acceso: Grado o nivel de dificultad de que un individuo tome contacto con un servicio

de salud. (Oscanoa, 2012, pag. 2)
Dimensiones de las variables:
Dimensién 1

Geogréfica: se establece como la distancia que existe entre el servicio que otorga o
prestan atencion de salud y el usuario, la posibilidad real del usuario de recorrer esa
distancia desde su vivienda hasta el servicio de salud, entendiéndose la disponibilidad
de medios y las vias de comunicacion existentes para llegar hasta el servicio de salud.
(Sanchez, 2017, pag. 87)

Dimension 2

Administrativa-organizacional: es el nivel de inconvenientes que el usuario va tener
para acceder al servicio producto de la burocracia y el modo de funcionamiento que
tiene el mismo para atender a un usuario. (Sanchez, 2017, pag. 87)

Dimensién 3

Simbdlico-cultural: relacionado a las costumbres arraigadas en la poblacion desde
tiempos inmemoriales, habitos de vida e higiene de la poblacién y familia, ademas de
ellos y no menos importante son los contrastes culturales entre el usuario o la
poblacién beneficiada y los recursos humanos encargados de la prestacion de

servicios de salud. (Sanchez, 2017, pag. 87)
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Dimensioén 4

Econdmica: basada en capacidad de pago o de respuesta financiera que tiene el
individuo para solventar los costos asociados a su atencion, ademas de gastos
asociados de manera indirecta al servicio otorgado. También esta relacionado a los
costos que el servicio le da a la atencion que brinda al usuario. (Sanchez, 2017, pag.
87)

Variable: Satisfaccion multidimensional

Posibilidad o nivel de lograr llenar o cubrir un deseo o necesidad. (Jiménez, et al.
2013, pag. 2)

Dimensiones de las variables:
Dimensién 1

Dimension Técnica: hace referencia a la evaluacion y mesura de las caracteristicas
tecnoldgicas disponibles en el servicio que ofrece la atencién (Jiménez, et al. 2013,

pag. 18)
Dimension 2

Dimension Humana: tiene que ver o estd relacionado al grado que tiene el personal
en relacion a su calidad humana, en este se mide la atencion del personal
administrativo, recepcion, atencion del personal médico, personal de enfermeriay otro

personal que forma parte de la institucion (Jiménez, et al. 2013, pag. 19)
Dimension 3

Dimension del Entorno: que implica a un sin numero de eventos relacionados al
acceso fisico al servicio y el cumplimiento de los estandares técnicos relacionados al

mismo, (Jiménez, et al. 2013, pag. 19)
3.3.Poblacién, (criterios de seleccién), muestra, muestreo, unidad de
analisis
El universo o poblacion estaré constituida por 1235 damas y varones con mayoria de

edad (18 afos) que acuden durante el afio 2020 al Hospital Andahuaylas para

consulta externa en los consultorios de especialidades.
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Criterios de inclusion:

e Pacientes atendidos en el afio 2020 en el Hospital Andahuaylas mayor de 18
afios menor de 65 afos.

e Pacientes que vienen por atenciébn en consultorio externo de todas las
especialidades al Hospital Andahuaylas 2020.

e Paciente que acepten y firmen el consentimiento de participar en la
investigacion.

Criterios de exclusion

e Pacientes que vienen por atencion en consultorio externo de la especialidad
de psiquiatria al Hospital Andahuaylas 2020.

e Pacientes atendidos en el afio 2020 en el Hospital Andahuaylas menor de 18
afnos.

e Familiares o responsables de pacientes que acomparfian al paciente al Hospital
Andahuaylas.

e Pacientes que no acepten dar el consentimiento de participar en la
investigacion.

Muestra

379 pacientes con mayoria de edad (18 afios) varones y mujeres atendidos en el

servicio de consultorio externo del Hospital Andahuaylas durante el afio 2020.
Muestreo

Sera de tipo aleatorio simple en consonancia con el nimero de la poblacién y el tipo

de poblacion.
Unidad de analisis

Paciente mayor de 18 afios varén o mujer que son atendidos en el servicio de

consultorio externo del Hospital Andahuaylas en el afio 2020.
3.4.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En la presente investigacion la técnica que vamos a emplear sera la entrevista
personal, para lo cual nos serviremos de un instrumento que es el cuestionario
validado; para la variable acceso (Crombach de 0.81) consta de 16 items, divididos
en cuatro grupos para las cuatro dimensiones teniendo cada dimension cuatro items;

para la variable satisfaccion multidimensional (Crombach de 0.79) consta de 18 items,
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para dimension técnica 05 items, dimensién humana 05 items y dimension entorno

08 items, ambos cuestionarios en la escala de Likert.
3.5.Procedimientos

La recoleccion de informacion se iniciard con la solicitud dirigida a la direccion del
Hospital Andahuaylas, posterior a su aprobacién, un grupo de personas ya
entrenadas se acercara al servicio de consultorio externo y procedera hacer las
entrevistas usando los cuestionarios siguiendo los criterios de inclusion y exclusion,
estos datos conseguidos seran ingresados a un banco de datos, para luego ser

procesados.
3.6.Método de anélisis de datos

Se us6 el programa SPSS 24 para el andlisis descriptivo como inferencial.
3.7.Aspectos éticos

El presente estudio no viola la ley contemplada de proteccién del paciente y cumple
escrupulosamente con lo pactado en la Declaracién de Helsinki sobre ética en las
investigaciones biomédicas. Este trabajo de investigacion no involucra algun tipo de
riesgo para los participantes. Por este motivo no fue necesario que el comité de ética
lo evalué y apruebe. Estas encuestas fueron de tipo voluntario y anénimo para lo cual
se informo a los voluntarios sobre los alcances y se le solicito firmar un consentimiento

informado.

Segun la norma del Ministerio de salud mediante resolucion 8430 de 1993, en
investigaciones en personas estan deberan estar priorizados la proteccion de sus
derechos, bienestar y su dignidad, este tipo de investigacion no se puede realizar
previamente en animales u otros sistemas analogos por lo que no se realizd
previamente en los mismos, siendo el acceso y satisfaccion conceptos abstractos esto
solo se podran obtener teniendo como sujetos de investigacion a seres humanos, de
la misma manera no han corrido ningun tipo de riesgo a su seguridad en las personas
gue formaron parte de esta investigacion, como también se brind6 todas las medidas
de seguridad para que no puedan correr riesgos innecesarios, de la misma manera
los participantes fueron voluntarios y consintieron espontaneamente para participar
de esta investigacion, de la misma manera se tiene la aceptacion y aprobacion de

esta investigacion de parte de la Direccion del Hospital Andahuaylas, asimismo se
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tiene la aprobacion del comité de ética en investigacion de la Institucidén del cual formo
parte. Asimismo, la presente investigacion cumple con los aspectos éticos
relacionados al respeto y reconocimiento de los autores de los diferentes conceptos,
definiciones, instrumentos, métodos y demas logros producto de su investigacion,
como también a la utilizacién adecuada de los datos y su procesamiento de acuerdo
a estandares establecidos, y por ultimo la presente investigacion reproduce fielmente
lo indicado en las entrevistas personales a los pacientes con respecto a la variable
acceso y satisfaccion multidimensional con lo cual los resultados obtenidos en la
presente investigacion son la fiel expresion de lo recolectado en el trabajo de campo

gue se realizé en la muestra producto de esta investigacion.
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V. RESULTADOS

Se presenta los resultados obtenidos tras el procesamiento de datos estadisticos
recogidos mediante la aplicacion del instrumento “cuestionario” el cual fue validado

por los expertos.

Los resultados seran representados en tablas y graficos para una mejor compresion

de los mismos.

4.1 Resultados Descriptivo

Tabla 1. Variable Acceso al servicio

Acceso al servicio N %
Alto Acceso 32 8,4
Regular Acceso 338 88,5
Bajo Acceso 12 3,1
Total 100 100

Fuente: Datos procesados de la encuesta

Elaboracion: Propia

Acceso al servicio
100,0%
90,0%
80,0%
70,0%
60,0%
50,0%

Porcentaje

88,5%
40,0%

30,0%
20,0%
10,0%

3,1%
0,0% [B4%] ik

Alto Acceso Regular Acceso Bajo Acceso

Figura 1. Acceso al servicio de salud
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En la tabla y figura 1 se puede demostrar en la variable acceso al servicio de salud el

nivel mas frecuente es medio en un 88.5%, bajo con un 8.4% y bajo con un 3.1%.

Tabla 2. Acceso al servicio de salud segin dimensiones

Alto Acceso  Regular Acceso  Bajo Acceso TOTAL

Dimensiones N % N % N %

Acceso 196 51,3 168 44,0 18 4,7 100
Administrativo

Acceso 48 12,6 319 83,5 15 3,9 100
Sociocultural

Acceso 108 28,3 257 67,3 17 4,5 100
Geografico

Acceso 152 398 213 55,8 17 4,5

Econdmico

Fuente: Datos procesados de la encuesta

Elaboracién: Propia

En la tabla 2 se puede evidenciar que en la dimension acceso administrativo el nivel
mas frecuente es el alto acceso con 51,3% y el menos frecuente es el bajo acceso
con 4,7%, en la dimensién acceso sociocultural la mas frecuente es el acceso regular
con 83,5% y el menos frecuente es el bajo acceso con 3,9%, en la dimensidén acceso
geografico el mas frecuente es el acceso regular con 67,3 % y el menos frecuente es
el bajo acceso con 4,5%, en la dimension de acceso econdmico el mas frecuente es

el regular acceso con un 55,8% y el menos frecuente es el bajo acceso con 4,5%
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Tabla 3. Variable Satisfaccion multidimensional

Compromiso organizacional N %

Insatisfaccion 47 12,3
Satisfaccion Mediana 314 82,2
Alta Satisfaccion 21 55
Total 100 100

Fuente: Datos procesados de la encuesta

Elaboracién: Propia

Satisfaccion Multidimensional

0%
Insatisfaccion Satisfaccion Alta Satisfaccion
Mediana

Figura 2. Satisfaccion multidimensional

En la tabla y figura 3 se puede comprobar en la variable Compromiso organizacional
es mas frecuente en el nivel medio con un 68%, seguido de bajo compromiso con un

29% y alto compromiso con un 3%.
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Tabla 4. Satisfaccion multidimensional segin dimensiones

Insatisfacciéon Satisfaccion  Alta TOTAL
mediana Satisfaccion

Dimensiones N % N % N %
Tecnica 53 13,9 304 79,6 25 6,5 100
Relaciones

52 13,6 307 80,4 23 6,0 100
Interpersonales
Entorno e

53 13,9 305 79,8 24 6,3 100

instalaciones

En la tabla 4 se puede evidenciar que en la dimension Técnica el nivel mas frecuente
es la satisfaccion mediana con 79,6% y el mas bajo es la insatisfaccion con 13,9%,
dimension relaciones interpersonales el nivel méas frecuente es la satisfaccion
mediana con 80,4% y el mas bajo es la insatisfaccion con 13,6%, dimensién entorno
e instalaciones el nivel mas frecuente es la satisfaccion mediana con 79,8% y el mas

bajo es la insatisfaccion con 13,9%.

Resultado Inferencial

Para conocer la normalidad de los datos se dispone de las pruebas Kolmogorov-
Smirnov con la modificacion de Lillierfors y la prueba de Shapiro-Wilks. En este caso
se va utilizar la prueba de Kolmogorov-Smirnov con la modificacion de Lillierfors
puesto que se trata de una muestra mayor de 50 por lo que corresponde realizar esta

prueba de acuerdo a las recomendaciones estadisticas.
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Tabla 5. Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov2

Estadistico Grados de libertad Significancia
Acceso al servicio 478 382 ,000
Satisfaccion multidimensional 442 382 000

» Valor de P= 0,00
» Con una probabilidad de error del 0,05% la variable Acceso al servicio es
diferente a la distribucion normal.

» Decision

Las variables acceso al servicio y satisfaccion multidimensional no tiene distribucién
normal, el cual nos indica que se tiene que utilizar procesos estadisticos no
paramétricos, tanto para establecer la relacion de las variables. Lo que nos indica que
el estadistico de prueba para la correlacion debe hacerse en base a una prueba no
paramétrica
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Hipotesis general

Entendiendo que las variables son numéricas, y la distribuciébn no es normal se
precisa de la prueba estadistica Rho de Spearman para conocer el nivel de relacién

gue existe.

Ho: No Existe relacion entre el Acceso al servicio de salud y satisfaccion

multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020.

Ha: Existe relacion entre Acceso al servicio de salud y satisfaccion multidimensional

en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020.

Tabla 6. Correlacion entre Acceso al servicio de salud y satisfaccion multidimensional

Satisfaccion

multidimensional

Rho de Spearman Acceso Coeficiente de correlaciéon ,552™
Sig. (bilateral) ,000
N 382

Como la rho= ,552** y el p valor es 0.000 es decir < a= 0.05, se acepta la hipétesis
alterna, es decir que existe relacion positiva y moderada entre el acceso al servicio
de salud y la satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas,

2020, es decir a mayor acceso mayor satisfaccion multidimensional.
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Hipotesis especificas 1

Ho: No existe relaciéon entre el Acceso al servicio de salud en su dimensidn acceso
geografico y la satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020.

Ha: Existe relacion entre el Acceso al servicio de salud en su dimensidén acceso
geografico y la satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020.

Tabla 7. Correlacion entre Acceso al servicio de salud en su dimension acceso geogréafico y la
satisfaccion multidimensional

Satisfaccién

multidimensional

Rho de Spearman Acceso Geografico Coeficiente de correlacion ,501™
Sig. (bilateral) ,000
N 382

Como la rho= ,501** y el p valor es 0.000 es decir < a= 0.05, se acepta la hipétesis
alterna, es decir que existe relacion positiva y moderada entre el acceso al servicio
de salud en su dimension acceso geografico y la satisfaccidon multidimensional en
paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020, es decir a mayor acceso geografico

mayor satisfaccion multidimensional.
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Hipotesis especificas 2

Ho: No existe relacion entre el Acceso al servicio de salud en su dimension acceso
administrativo organizacional y la satisfaccibn multidimensional en paciente externo
Hospital Andahuaylas, 2020.

Ha: Existe relacion entre el Acceso al servicio de salud en su dimensidén acceso
administrativo organizacional y la satisfaccion multidimensional en paciente externo
Hospital Andahuaylas, 2020.

Tabla 8. Correlacién entre Acceso al servicio de salud en su dimensiéon acceso administrativo
organizacional y la satisfaccion multidimensional

Satisfaccion
multidimensional

Rho de Spearman Acceso Administrativo Coeficiente de 249"
correlacion '
Sig. (bilateral) ,000
N 382

Como la rho=,249** y el p valor es 0.000 es decir < a= 0.05, se acepta la hipétesis
alterna, es decir que existe relaciéon positiva y débil entre el acceso al servicio de salud
en su dimension acceso administrativo y la satisfaccion multidimensional en paciente
externo Hospital Andahuaylas, 2020, es decir a mayor acceso administrativo mayor

satisfaccion multidimensional
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Hipotesis especificas 3

Ho: No existe relacion entre el Acceso al servicio de salud en su dimensidn acceso
socio cultural y la satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020.

Ha: Existe relacion entre el Acceso al servicio de salud en su dimensién acceso socio
cultural y la satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas,
2020.

Tabla 9. Correlacion entre el Acceso al servicio de salud en su dimension acceso socio cultural y la
satisfaccion multidimensional

Satisfaccion

multidimensional

Rho de Spearman Acceso Sociocultural Coeficiente de Eo4"
correlacion Y
Sig. (bilateral) ,000
N 382

Como la rho= ,524** y el p valor es 0.000 es decir < a= 0.05, se acepta la hipotesis
alterna, es decir que existe relacion positiva y moderada entre el acceso al servicio
de salud en su dimensién acceso socio cultural y la satisfaccion multidimensional en
paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020, es decir a mayor acceso socio cultural

mayor satisfacciéon multidimensional
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Hipotesis especificas 4

Ho: No existe relacidon entre el Acceso al servicio de salud en su dimensidén acceso
econdmico y la satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020.

Ha: Existe relacion entre el Acceso al servicio de salud en su dimensién acceso
econdémico y la satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020.

Tabla 10. Correlacion entre el Acceso al servicio de salud en su dimension acceso econémico y la
satisfaccion multidimensional

Satisfaccion

Multidimensional

Rho de Spearman Acceso Economico Coeficiente de correlacion ,283"
Sig. (bilateral) ,000
N 382

Como la rho=,283** y el p valor es 0.000 es decir < a= 0.05, se acepta la hipétesis
alterna, es decir que existe relacion positiva y débil entre el acceso al servicio de salud
en su dimensién acceso economico y la satisfaccion multidimensional en paciente
externo Hospital Andahuaylas, 2020, es decir a mayor acceso econémico mayor

satisfacciéon multidimensional
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V. DISCUSION

La presente investigacién encontrd que las hipétesis formuladas pasaron diferentes
llaves de verificacidbn para ser contrastados y validados por criterios y formulas
cientificamente aprobadas, de esta manera la hipotesis general y especificas fueron
mensuradas por la prueba de confiabilidad de alfa de Crombach de 0,81 para la
variable satisfaccion multidimensional y de 0,79 para la variable acceso a los servicios
lo cual representa un nivel aceptable, de la misma manera se establecié que ambas
variables eran no parameétricas a las prueba de Kolmogorov, por lo que se toma la

decision de realizar la prueba de hipotesis con la prueba Rho de Sperman.

Con la prueba de hipotesis general mediante la prueba de Rho de Sperman se
establece que con una probabilidad de error del 0,0% Existe una relacion entre el
Acceso al servicio y satisfaccion multidimensional en el paciente externo, Hospital
Andahuaylas, 2020, siendo que el valor p=<0.05 se acepta la hipétesis alterna, de la
misma manera el valor r=,552 por lo que se puede afirmar esta relacién es de tipo
positiva y moderada, en este mismo sentido, otros trabajos de investigacion
nacionales encuentran la misma relacion entre ambas variables, es asi que Llamosas
(2018) encuentra un valor de sig. = .000 < a = 0.05, (r=0.958), es decir existe relacion
entre el acceso y la satisfaccidon, siendo esta positiva y muy alta que difiere del
presente que es positiva y moderada, en este sentido Noriega (2018) encuentra un
valor de sig =.000 < a = 0.05, con un coeficiente de Spearman de 0,675 existe relacion
positiva y moderada entre la accesibilidad y la satisfaccion del siendo esta positiva y
moderada que coincide con el resultado encontrado, Artica (2017) encuentra una

relacion entre el acceso y la satisfaccion esta es de tipo positiva y significativa, de
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esta manera la relacion entre acceso y satisfaccion tiene un correlacién positiva y

moderada-alta entre ambas variables.

Con la prueba de hipétesis especifica 1 mediante la prueba de Rho de Sperman se
establece una rho=-0,501 y el p valor es 0.000 < a= 0.05, por lo tanto, se acepta la
hipbtesis alterna, es decir que existe relacion positiva y moderada entre el acceso al
servicio de salud en su dimensibn acceso geogréfico y la satisfaccion
multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020, este resultado es
similar al hallado por Noriega (2018) donde encuentra un coeficiente de Spearman de
0.534 se comprueba que existe relacion positiva y moderada entre la accesibilidad
fisico geografico y la satisfaccion del paciente esta es de tipo positiva y moderada, en
este sentido habria que indicar que la realidad de acceso fisico geogréfico es diferente
entre el medio rural y el medio urbano, puesto que en el medio rural el acceso es
generalmente limitado, deficiente o0 malo, puesto que el paciente para tomar contacto
con el servicio de salud debe trasladarse a una distancia que en promedio es alta de
varios kildmetros de distancia puesto que la poblacién rural esta repartida en grandes
extensiones de territorio y normalmente el servicio de salud tiene buen acceso
geografico para una pequefia proporcion de esta poblacién, estos dos trabajos
refieren el acceso en un medio urbano, por lo que para profundizar el estudio este
debe ser realizado en un medio rural con exclusividad, el cual podra otorgarnos una
vision diferente sobre el acceso geografico en el medio rural que representa el 46%

de la poblacion en la region de Apurimac.

Con la prueba de hipétesis especifica 2 mediante la prueba de Rho de Sperman se
establece una rho=-0,249 y el p valor es 0.000 es decir menor al a= 0.05, por lo tanto,
se acepta la hipotesis alterna, de esta manera concluimos que existe relacion positiva
y significativa débil entre el acceso al servicio en su dimension acceso administrativo
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organizacional y la satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020, este resultado es similar al hallado por Noriega (2018) donde
encuentra un coeficiente de Spearman de 0,620 se comprueba que existe relacion
positiva y moderada entre la accesibilidad administrativo organizacional y la
satisfaccion del paciente, siendo esta una relacion de tipo positiva y moderada, el
acceso administrativo organizacional refiere como el usuario 0 paciente puede
acceder al servicio desde el primer contacto con el servicio y lo que requiere para ser
atendido, también nos indica el protocolo o la guia de atencion que tiene cada usuario,
en este sentido la revision bibliogréfica aporta una similitud a lo hallado en relacion a
la presente dimensién de acceso administrativo organizacional, aunque el resultado

es similar el presente trabajo indica una relacion significativamente débil.

Con la prueba de hipotesis especifica 3 mediante la prueba de Rho de Sperman se
establece una rho= 0.524 y p valor es 0.000 es decir menor al a= 0.05, por lo tanto,
se acepta la hipotesis alterna, es decir que existe relacion positiva y moderada entre
el acceso al servicio en su dimension acceso socio cultural y la satisfaccion
multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020, este hallazgo es
similar con el estudio de Noriega (2018) donde se encuentra un valor Sig. resultd ser
0.000 y un coeficiente de Spearman de 0,613 se comprueba que existe relacion
positiva y moderada entre la accesibilidad socio cultural y la satisfaccion del paciente
adulto, esta relacion es de tipo positiva moderada, los servicios de salud deben
adecuarse a la cultura y sus costumbres de la region, ello es imprescindible para ser
socioculturalmente aceptados por los usuarios y pacientes que acuden al servicio de

salud.
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Con la prueba de hipétesis especifica 4 mediante la prueba de Rho de Sperman se
establece una rho= 0,283 y p valor es 0.000 es decir menor al a= 0.05, por lo tanto,
se acepta la hipétesis alterna, es decir que existe relacion positiva y significativa débil
entre el acceso al servicio de salud en su dimension acceso econdémico y la
satisfaccion multidimensional en el paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020,
Noriega (2018) encuentra un valor Sig. de 0.000 y un coeficiente de Spearman de
0,558 se comprueba que existe relacion positiva y moderada entre la accesibilidad
econdémica y la satisfaccion del paciente, siendo una relacion de tipo positiva y
moderada, en su estudio de acceso y satisfaccion Zapata & Aristizabal(2015)
encuentra diferencias entre el régimen contributivo (88%) y el subsidiado (56%) donde
la satisfaccion es mayor cuanto menor es el gasto econdmico del usuario en este caso
en la poblacion subsidiada, de la misma manera Campoy & Parada (2016) encuentra
una correlacion positiva entre la desigualdad de ingresos y la satisfaccion del usuario,
lo cual reafirma lo hallado por la presente investigacion donde existe una relacion
entre el acceso economico y la satisfaccion del paciente, en los paises
subdesarrollados o en vias de desarrollo es caracteristica el escaso desarrollo de la
poblacién, con altos indices de pobreza y de necesidades insatisfecha, el acceso
economico de la poblacion es limitado o deficiente, ello genera muchas veces que la
poblacibn no puede acceder a un servicio pagado puesto que ello afectaria la
economia familiar, por lo que para evitar estos gastos las familias evitan estos
servicios y utilizan otros servicios alternos como la medicina tradicional que muchas

veces no es suficiente para recuperar al paciente.

Todos los resultados hallados establecen que existe una relacién entre el acceso al
servicio y la satisfaccion multidimensional, la literatura revisada en el marco teorico y

en los antecedentes establecen un nexo entre ambas variables, de esta manera
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podemos inferir que el estudio reafirma y coincide con otras investigaciones
realizadas y de la misma manera coincide con lo publicado por los autores revisados

en el marco teorico.

Entonces el acceso es un elemento no solo importante en la satisfaccion del paciente,
sino que también contribuye a la mejora en el servicio y es parte sustancial e
importante de la calidad de servicios otorgados, pero también los accesos a los
servicios de salud en paises subdesarrollados son de vital importancia y es uno de
los principales indicadores que marcan la calidad de servicio que se otorga a la
poblacion usuaria. En atencién a la importancia del acceso en los servicios otorgados
en paises en vias de desarrollo, se podria inferir de acuerdo a la literatura revisada
gue el interés y la importancia se basa en que casi siempre el servicio que el estado
otorga en salud generalmente es el Unico en la region, es decir que no existe ofertas
de servicios de salud de otro tipo, y que si este acceso esta restringido la poblacion
estard condenada a no recibir el servicio que requiere, de ahi la importancia y el
interés del acceso a los servicios de salud en paises en vias de desarrollo como es el
caso del Pera. Entonces la satisfaccion sera un elemento influenciado por el acceso,
pero también en muchas regiones del pais el acceso tendra un significado mucho mas
importante y preocupante, puesto que segun lo revisado en la literatura y de acuerdo
al conocimiento de la realidad de las diferentes regiones del pais podriamos inferir
gue seria la diferencia entre la enfermedad y la salud o incluso la diferencia entre la

muerte y la vida.
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VI. CONCLUSIONES.

Primero: de acuerdo al Objetivo General, se concluye que con una probabilidad de
error del 0,000% es decir menor al a= 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula
y se acepta la alterna, es decir que existe relacion positiva y moderada entre el Acceso
al servicio de salud y satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital

Andahuaylas, 2020.

Segundo: de acuerdo al objetivo especifico 1, se concluye que con una probabilidad
de error del 0,0% es decir menor al a= 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula
y se acepta la alterna, es decir que existe relacion positiva y moderada entre el acceso
al servicio de salud en su dimensibn acceso geografico y la satisfaccion

multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020.

Tercero: de acuerdo al objetivo especifico 2, se concluye que con una probabilidad
de error del 0,1% es decir menor al a= 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula
y se acepta la alterna, es decir que existe relacion positiva y significativa débil entre
el acceso al servicio de salud en su dimension acceso administrativo organizacional

y la satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020.

Cuarto: de acuerdo al objetivo especifico 3, se concluye que con una probabilidad de
error del 0,000% es decir menor al a= 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula
y se acepta alterna, es decir que existe relacién positiva y moderada entre el acceso
al servicio de salud en su dimension acceso socio cultural y la satisfaccion

multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020.
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Quinto: de acuerdo al objetivo especifico 4, se concluye que con una probabilidad de
error del 0,000% es decir menor al a= 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula
y se acepta alterna, es decir que existe relacion positiva y significativa débil entre el
acceso al servicio de salud en su dimensién acceso economico y la satisfaccion

multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020.
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VIl.  RECOMENDACIONES

Primero: De acuerdo al resultado hallado el acceso geografico es importante por lo
gue los servicios deben buscar ampliar el horario de atencién puesto que no se podra
resolver el acceso geografico, pero si el tiempo de disponibilidad que tiene el servicio

para “esperar” al paciente.

Segundo: Establecer normas y protocolos de atencion para facilitar el servicio a los
usuarios, estos deberan ser cada vez mas simples y menos documentada para que

la poblacion al final solo pueda ser atendida con su simple presencia.

Tercero: Los servicios de salud deben adecuarse culturalmente a la realidad de la
poblacion, el uso del idioma debe estar alienado al que se usa en la region, en este
caso el quechua, la interculturalidad en los servicios de salud son esenciales para la

aceptacion de los servicios sobre todo en las zonas rurales y sub urbanas.

Cuarto: la atencion debe llegar a un costo ese debe ser el objetivo, ello va contribuir
de manera importante en el acceso econémico y si ho puede ser gratuito debe ser
subsidiado, de la misma manera el trabajo de servicio social debe ser mas dinamico
y prioritario, acompafiando a los usuarios estableciendo sus necesidades y otorgando

soluciones a sus necesidades
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Anexo 3

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Variable: Acceso al servicio de salud

Dimensiones Indicadores items Niveles o
rangos
Acceso geogréafico | Distancia 1,2,3,4 Alta Barrera de
Transporte acceso al
servicio
Acceso Atencién 56,7,8 16-27
administrativo Tiempo
organizacional Media Barrera de
acceso al
Percepcién del | 9,10,11,12 servicio
Acceso trato 28-53
sociocultural
Baja Barrera de
Acceso econémico | Grado de | 13,14,15,16 acceso al
traslado Deja de servicio
percibir 54-80

Fuente: Elaboracion propia.
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Variable: Satisfaccion multidimensional

Instalaciones

Aseo, Vigilancia, Limpieza

. . _ Niveles o
Dimensiones | Indicadores items
rangos
Computadores recepcion
y consultorios
Instrumentos médicos
Técnica 1-5 > 70% de
de consulta _
o puntaje
Consulta con especialistas _
o y conseguido
Servicio de recepcion _ _
__ : satisfaccion
Personal administrativo,
Talento . L ) global
recepcion, médico, Enfermeria, | 6-10
Humano L, aceptable
Personal general de la institucion
Acceso, Rampas Discapacitados,
Entorno e o
Sefalizacion, Salas de espera, | 13-20
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Anexo 4
Encuesta de Satisfaccion multidimensional

A través de esta encuesta queremos conocer algunos datos importantes para el estudio de
la satisfaccién multidimensional en pacientes externos Hospital Andahuaylas. Para lo cual
se requiere que conteste las preguntas a continuacion de forma honesta y clara.

DIMENSION TECNICA
1. En la recepcion donde fue atendido disponian de computadores
A. Siy estaban funcionando bien
B. Habia que esperar por que “no habia linea” o estaban fallando
C. Me parecen que eran insuficientes por su numero o capacidad
D. No habia
2. En el consultorio donde fue atendido disponian de computadores
A. Siy estaban funcionando bien
B. Habia que esperar por que “no habia linea” o estaban fallando
C. Me parece que eran insuficientes por su niumero o capacidad
D. No habia
3. EI'médico que lo atendi6 dispone de instrumentos adecuados para poder evaluar su estado
de salud
A. Si tenia en su consultorio todos los aparatos e instrumentos adecuados para la
revision que me realizé
B. Tenia instrumentos y aparatos que me parecieron insuficientes indice de
satisfaccion multidimensional
C. No pudo hacer algunos procedimientos en el mismo consultorio y me remitié a otro
lugar
4. La consultas con especialistas
A. Se encuentran disponibles en el sitio y las citas se consiguen a menos de 7 dias
B. Se encuentran disponibles en el sitio y las citas se consiguen entre 7 y 15 dias
C. Se encuentran disponibles en el sitio y las citas se consiguen en mas de 20 dias
D. No existen en el sitio y tuve que ser remitido a otro lugar
5. El servicio en la recepcion le parecio
A. Excelente
B. Bueno
C. Regular
D. Malo

DIMENSION DE TALENTO HUMANO
1. Personal administrativo que lo atendié
A. Lo atendieron amablemente y le dedicaron el tiempo suficiente para resolverle sus
inquietudes
B. Lo atendieron con amabilidad y no le dedicaron tiempo suficiente
C. No lo atendieron con amabilidad y el tiempo que le dedicaron fue suficiente
D. No lo atendieron amablemente y el tiempo fue insuficiente
2. Personal de recepcién que lo atendio
A. Lo atendieron amablemente y le dedicaron el tiempo suficiente para resolverle sus
inquietudes
B. Lo atendieron con amabilidad y no le dedicaron tiempo suficiente
C. No lo atendieron con amabilidad y el tiempo que le dedicaron fue suficiente
D. No lo atendieron amablemente y el tiempo fue insuficiente

3. El personal médico que lo atendio
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A. Lo atendieron amablemente y le dedicaron el tiempo suficiente para resolverle sus
inquietudes
B. Lo atendieron con amabilidad y no le dedicaron tiempo suficiente
C. No lo atendieron con amabilidad y el tiempo que le dedicaron fue suficiente
D. No lo atendieron amablemente y el tiempo fue insuficiente
4. El personal de enfermeria que lo atendio
A. Lo atendieron amablemente y le dedicaron el tiempo suficiente para resolverle sus
inquietudes
B. Lo atendieron con amabilidad y no le dedicaron tiempo suficiente
C. No lo atendieron con amabilidad y el tiempo que le dedicaron fue suficiente
D. No lo atendieron amablemente y el tiempo fue insuficiente
5. Usted siente que le resolvieron el problema por el cual asisti6 a la EPS
A. Si lo resolvieron inmediatamente
B. Si lo resolvieron y tuve que esperar poco tiempo
C. Si lo resolvieron y tuve que esperar mucho tiempo
D. No lo resolvieron

DIMENSION DEL ENTORNO E INSTALACIONES
De acuerdo a su criterio, responda a las siguientes preguntas Sl o NO.

Sl NO

El sitio es de facil acceso

El sitio cuenta con parqueadero y aéreas de estacionamiento
El sitio cuenta con rampas para sillas de ruedas y camillas

El sitio cuenta con sefializacion adecuada

El sitio cuenta con salas de espera confortables

El sitio cuenta con personal de aseo

El sitio cuenta con personal de vigilancia

El sitio se encuentra aseado y agradable
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Cuestionario de Acceso del servicio de salud.

Instrucciones: Estimado paciente nos dirigimos a usted para solicitarle unos minutos
de su tiempo para la aplicacién del siguiente cuestionario. Este es de caracter
confidencial. Lea cuidadosamente cada una de las preguntas y margque con una (X) la
alternativa que usted estime conveniente.

Nunca Casi Nunca A veces Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5

1 | ¢Considera usted adecuada la distancia existente entre su domicilio |1 |2 |3 |4 |5
y el Hospital Andahuaylas?

[N
N

¢ Le es facil llegar desde su domicilio al Hospital Andahuaylas?

w (N
w(w

¢;Le es facil encontrar transporte publico para llegar al Hospital | 1 | 2
Andahuaylas cuando va a su cita?

4 | Cuando realiza los tramites para ser atendido en al Hospital |1 |2 |3 |4 |5
Andahuaylas ¢ le es facil movilizarse desde alli a otros lugares?

w|w

5 | ¢Considera usted que los trdmites administrativos para ser atendido | 1 | 2
fueron sencillos?

6 | ¢Considera usted que la atencién que recibe en el consultorioexterno |1 |2 |3 |4 |5
del Hospital Andahuaylas es rapida?

=
N

7 | ¢Eltiempo de espera para obtener esta cita le parecié adecuado?

w|w

8 | ¢Eltiempo que esperd entre la fecha que le dieron la cita hastaeldia | 1 | 2
de la atencién fue aceptable?

N
[N}
w
N
a1

9 | ¢El trato del personal del consultorio externo del Hospital |1 |2 |3 |4 |5
Andahuaylas es amable y respetuoso?

10 | ¢Considera usted que el profesional del consultorio externo del |1 |2 |3 [4 |5
Hospital Andahuaylas tiene un trato ético y profesional?

11 | ¢Le transmite confianzay seguridad el profesional que delconsultorio |1 |2 |3 [4 |5
externo del Hospital Andahuaylas?

12 | ¢Considera usted que el profesional que le atiende del consultorio |1 |2 |3 |4 |5
externo del Hospital Andahuaylas tiene credibilidad?

13 | ¢Considera usted que el gasto que le ocasiona el acudiralaatencion |1 |2 |3 |4 |5
al consultorio externo del Hospital Andahuaylas es aceptable?

14 | ¢;Considera usted adecuado el costo de la consulta del consultorio | 1 2 3 |4 |5
externo del Hospital Andahuaylas?

15 | ¢Puede costear los gastos para acudir a la consulta y tratamientodel |1 |2 |3 [4 |5
consultorio externo del Hospital Andahuaylas?

16 | ¢Usted y/o acompafiante no tiene que dejar de trabajar para asistra |1 |2 |3 [4 |5
la consulta externa del Hospital Andahuaylas?
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Anexo 5
Calculo de Tamano Muestral

Para una poblacion de 1235 pacientes atendidos en el servicio de consultorio externo
del Hospital Andahuaylas, 2020 se utilizara el siguiente algoritmo para la estimacion
del tamafo de muestra:

n = Tamafo de la muestra

y? = Nivel de confianza

p = Probabilidad de ocurrencia.

g = Probabilidad de NO ocurrencia.
E = Error admisible

Férmula:

,Tj xpquﬁ-"

n=— . .
E"{_-ﬂ"'—l}—l—y" X pxq

n= (1,96)2 x 1235x0, 5x0, 5

(1235-1) x (0,05)2 + (1,96)2 0, 5x0, 5

n= 1186.094
4.0479
n= 379

Con un margen de error del 5% y un nivel de confianza de 95% la muestra es de 379

pacientes atendidos en el servicio de consultorio externo del Hospital Andahuaylas,
2020.
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Anexo 6

Validacion de los Instrumentos

1 ESCUELA DE POSGRADO

A e C ERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: SATISFACCION MULTIDIMENSIONAL

? DIMENSIONES { ftems Perthencial | Relevancie? | Claridac® | __ Sugerencias
DIMENSION f DIMENSION TECNICA Sl No | S (NS No
1. Ena recapcion donde fue atendido disponian de computadores

2.En el oonsultorio dond fue atendico dispon’zn de computadores

3. El médico que o atend disoone de instrumentos adecuados para poder
evaluar su estedo de salud

4. La consultas con especialistas

8. El senvicio en [a recepcién le parecid
DIMENSION 2 TALENTO HUMANO

1. Personal administrativo que lo afendi

2. Personal de recepcion oue lo atendi

3. El personal médioo que lo afendia

4. El personal de enfermeria que o atendid
5. Usted siente que le resolvieron el problema por el cval asisid ala EPS
DIMENSION 3 ENTORNO £ INSTALACIONES

El sitic es de féci acoeso

El sfio cuenta con parqueadsro y aéreas de estacionamiento

El sitio cuenta con rampas para silas de rugdas y camillas

Elsitio cuenta con sefializacion adecuada

| Elsito cuenta con salas de espsra confortadles

El sitio cuenta con personal de aseo

El st cuenta con personal de viglancia

|| Elstio se encuentra aseado y agradable

D i N EN N

No No

w2

Ne

.

NSNS

No No

w3
h

<™

e &

SN ST NSRRI 2 ] s (N
B e i e O S S D AN B N N N Y

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad:  Aplicable [ﬂ Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
G W

i e s, G PR YOIV 0 | R Fo e ey

{ X 269136 .
Apellidos y nombres del juez validaﬁr. Ll)r/ Mg: Lhcmq i g, S SPQ- ............. DNI:..... 5/026 1o

b g 1P
Especialidad del valldador:....@.Q.'é....?.n ...... v\ Seindesy de /Kaluc}

............................................................... hu........u...u..---.---un--.---n---.nu.----u...unn........u

wowonde Octubre del 2020
i nan

FITAL Bi/6) REGIGNAL

"Pertinencia:Ei tem oorresponde &l concepto feéroa formulads, 5

PRelevancia: El fem es aproolaco para representar 2 companente
dimension especfica de! oonstruslo
Claridad: Se entiends sin dfictad algunz el enunciado cel ftem, es ‘"3%-
0oNcise, execto y directo )

..............................

iffiana Guispe Duispe'

Nota: Sufcienc'a, se doe suficienci cuando los fiems piantsades Firma del Experto Informante.
5on suficientes para medir fa dimensin
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5T ESCUELA DE POSGRAD

Apellidos y nombres del juez validador, Drf Mg: @AWQ ...... @uﬁ {?t me\ DNEovine [)’ 02678}0 .......
l Ny g
EspecialidaddelvaIidador:...((;.?Qy\.k.m..kk.} ....... SQV W\‘CS. ..... dt Mo’) :

Pertinencia:E: e comesponda & conceplo ledrico formuiade.
WRelevancia: £ tem es apiopiado pefe fepresentar al componentz 0
dimensian especfica de! constructo

¥Claridad: S entiende sin dficulad aiguna ol enunciado cel e, es
condis, exacto y drecto

Nota: Sufciencia, 3¢ clos sufcencia cuando s fams panteados Firma del Experto Informante,
s0n sufickentes para medir 2 dimension /
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| ESCUELA DE POSGRADG

Ly
ESCUELA DE POSTGRADD . v
CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: SATISFACCION MULTIDIMENSIONAL
N DIMENSIONES / ems Perinencia' |Relevancia? | Clarided® | Sugerencias
DIMENSION 1 DIMENSION TECNICA S| No | & |No| Sy No |
1.En la recepeion donde fus atendido disponizn de computadores 7 ‘

AL

4

2. Enel consulorio donde fue atendido disponian de computadores
3. Ef médico que lo atendid dispone de isrumentos adecuedos pera poder

| evaluar suestado desald
4. La consultas con especialistas
5. E/servicio &n la recapcion le parecio

DIMENSION 2 TALENTO HUMANO

1. Personal administrativo que o atendid

2. Personal de recepeion que lo atendid

3, El personal médico que lo atendio

4. El personal de enfermeria que lo alendid

5. Usted siente que le resolvieron el problema por ¢l cual asistd ala EPS
DIMENSION 3 ENTORNO E INSTALACIONES

El siio es de facil acceso

| Elsito cuenta con parqueadero y aéreas de estacionamiento

£l sitio cuenta con rampas para sillas dz ruedes y camillas

| Efsftio cusnta con sefielizacidn adecuada

El stio cuenta con salas de espera conforiables

El sitio cuanta con personal de aseo

El st cuenta con personal de vigiancia

Elsiff se encuentra aseado y agradable

-/
/

No No No

SN | <

S SR s

[oe]
(<2

S SIS NI BN

No

Nl <N \.\J\m NS SN eI o N

No No

NN RS R INS

N

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: ~ Aplicable [?4 Aplicable después de corregir [ ] Noaplicable[ ]

Apellidos y nombres del juez validador, Dt/ Mg%@mtwﬁnm ...... HUMM DN]V\OZS?S

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

......... e del 2020
1Pertinencia:El fam coresponds a cancepto ledrico formulado.
WRelevancia; £l item es aprop ado para representer al componenie o
dimension especifca del construcio

YClaridad: Se ertiende sin dficultad alguna ol enuncizdo del flem, s

conciso, exacte y directo (s

Nota: Suficiencia, s dice sufiiencia cuzndo los lems 'anteados Firma de\ Experto Informante.
am siifiripnlag nars madic i dimanciin
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ESCUELA DE POSGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: BARRERAS DE ACCESO AL SERVICIO DE SALUD

N DIMENSIONES / items Pertinencia' Relevancia’ | Claridad® Sugerencias
Dimensién | Geogrifica Si | No | SilNolSi | No
(Considera usted adecuade |a distancia existente ente su domicilioy / i 1
el Hospital Andahuayls? /

gL s ficil llegar desde su domicilio al Hospital Andahuaylas? /

iLe es ficl encontrar ranspore piblico para legar ol Hospil | ' (No [Si No [Si | No
Andahuaylas cuando vaa su cita?

Cuando realiza los trémites para ser atendido en al Hospital /
Andahuayles ;le es fieil movilizarse desde allf a otros lugares?

=
L 2

&
=
=

Dimensién 3 Administrativo organizacional i [No No

¢Considera usted que los trémites administraivos para ser atendido
fieron sencillos?

de! Hospital Andahuaylas?

(E!tiempo de espera para obtenet esta cita e parecis adecuado?

¢Considera usted que 1a atencidn que rectbe en el consultorio extemo /
4
i

(EL tiempo que espero enire la fecha que le dieron la cita hasta el dia
de 12 atencion fue aceptable?

= ~ ~PSs
=i W S

foed

Dimensidn 4 Acceso Socio cultural Si[No No

L]

No

{El trato del personel del consultorio extero del Hospital
Andahuaylas es amsble v respemoso?

Considere usted que el profesional del consultorio externo del
Hospital Andahuaylas tiene un frato éico y profesional?

iLe transmite confianza y segurided el profesional que del
consultorio externo del Hospital Andahuaylas?

extemo del Hospital Andahuaylas tiene credibilidad?

Dimension 4 Acceso econdmica

¢Considera usted que el gasto que le ocasiona el acudir a la atencion
al consultorio externo del Hospital Andahuaylas es aceptable?

{Considera usted adecuado el costo de la consulta del consultorio
exteno del Hospital Andahuaylas?

¢Puede costear 103 gestos para acudir a s consulta y ratamiento del
consultorio externo del Hospital Andahuaylas?

/
/
¢Considera usted que ¢l profesional que e atiende del consultorio /
/
/
/
/

\\\\\.\\ \‘\—'
s Al SN sl sSlslTSs

(Usted ylo acompafante no tiene que dejar de trabajar pera asisir a la
_ consulta extema dol Hospital Andahuaylas?

Observaciones (precisar si hay suficiencia;

Opinién de aplicabilidad:  Aplicable ¥4] Aplicable después de corregir [ | No aplicable | ]
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1 ESCUELA DE POSGRADD

Apellidos y nombres del juez validador, Dr/ Mg: .

!
0
Especialidad del validador: @w%“’“ oA 2

............................

Pertinencia:E! ftem coresponde l conceplo tedrion formuledo.
WRelevancia: E! ftem es apropiado para rapresentar al componnte o
dimension especiica del constructo

*Claridad: Se entiende sin dficutd alguna el nunciado del fem, es
conclso, exaclo y direcio

Nota: Suficenci, se cice sufiencia cuanco los tams planleados

Firma del Experto Informante,
§01 Suficientes pare medr |2 dimension
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] ESCUELA DE POSGRADO
| mertied

Fly

O uh

AR T CRTIFICADO DE VALIDEL DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: SATISFACCIGN MULTIDIMENSIONAL

N DIMENSIONES / ffems Pernencia' Relevanoia? | Oiidad? Sugerencias
DIMENSION f DIVENSION TECNICA S| No | S [Nl S No
1. Ena recapcion donde fug atendido disponian d computadores V
2. En el consullorio donde e atendido disponian de computadores /
3 Ef médico oue lo atendid dispone de instumentos adecuados para poder
valuar su estado de salud

4. La consultas con especialstas

5, El seniclo en 2 recepcion |2 parecio

DIMENSION 2 TALENTO HUMANO

1. Personal adminitraivo que o atendid

2 Personal d2 recencion que o atendid

3. El personal mégico que lo atendio

4,El personal de enfermeria que Io atendid

5, Usted sfente que e resolvieron el problema por el cual asslid ala EPS
DIVENSION 3 ENTORNO £ INSTALACIONES

El sifo es de faci acceso

El sitio cuenta con parqueadero y aéreas de estacionamiento

El s cuenta oon ramoas par sills de ruedas y camilas

El sfo cuenta oon sefalizacion adecuade

El sfto cuenta con selas de espera conforianies

Elsfo cuenta con personal e aseo

El sifio cuenta con personal de vigiancia

Elsifo se encuentra aseado y agradable

AAY

| X

No No No

R A AR A

NN Y=

[e

B s S~ B e Y I

No

=
=
w

No

DAL W ENE LS Y
ANANLNEANANANE S

Observaciones (precisar si hay suficiencia);

Opinion de aplicabilidad: Aplicablem Aplicable después de corregir [ ] Noaplicable[ |
"
Apelidos y nombres del juez validador, Dr/ Mg; é’(wﬂw\ jj\ww Wi our oni 1.8 3602

( v v
Especialidad del validador: H%o CML\ on devados de Aalu d.

2 ..... de'Octubre del 2020
"Pertinencia:El tem corrasponde &l conoepto tericn formulado. i
Relevancia; E em es aproplado para representar &l componente 0
imension especfica del constucto & mg‘ rmﬁ022’333024£ndw
Claridad: 82 entiende sn ifioutad alguna el enunciaco de e, es OMP D201 w0055 O ‘;8“133%
COnciso, exacto y ditecto y
Nota: Suficierc, se dice Sufiencia cuando los tems planteadas Firma del Experto Informante,

so suficentes para medir [a dimension
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1 ESCUELA OE POSGRAD0

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO

QUE MIDE: BARRERAS DE ACCES0 AL SERVICIO DE SALUD

NO

DIMENSIONES / tems

Pertinenc

ia' Relevancia’ | Clarida® | Sugerencias

Dimension 1 Geografica

Si| N

o | Si|No|Si|No

¢ Considera usted adzeuada la distancia existente entre su domicilio ¥
¢l Hospital Andahuaylas?

¥ /

e es el llegar desde su domicilio al Hospital Andahuaylas?

/
/

¥l &

iLe es ficl encontar wansporte piblico para llegar el Hospital
Andehuaylas cuando va a su cita?

Si [ No

Si [No [S§i

Cuando reliza los trimites para se atendido en al Hospital
Andahuaylas ;e es ficil movilizarse desde all 2 ofros lugares?

/

Dimensién 3 Administrativo organizacional

Si [ No

No No

¢Considera usted que los tramites administrativos para ser atendido

| fueron sencillos?

Considera usted que La atencion que recibe en el consultorio externo
del Hospital Andahuaylas?

41 tiempo de espera para obtener esta cia le pareci adecuado?

EX tiempo que esperd entre la feche que le dieron la cita hasta ] dia
de la atencidn fue aceptable?

KNI s
s N K

Dimensidn 4 Acceso Socio cultural

No

Si [ No

e

G trato del personal del consulfori externo del Hospital
Andahuaylas es ameble y respetuoso?

¢ Considers usted que el profesional del consultorio extemo del
Hospital Andahuaylas tiene un trato étco y profesional?

o [

¢Le transmite confianza y seguridad el profesional que del
consultorio exteno del Hospital Andahuaylas?

{Considera usted que el profesional que e atiende el consultorio
externo del Hospital Andahuaylas tiene credibilidad?

Dimension 4 Acceso econdmica

¢ Considera usted que el gasto que le ocasiona el acudir a a atencidn
al consultorio externo del Hospital Andahuayas es aceptable?

¢Considera usted adecuado el costo de Ja consulta el consultorio
externo del Hospital Andahuaylas?

{Puede costear los gastos para acudir a a consultay tratamiento del
consultorio extermo del Hospital Andahuaylas?

Usted ylo acompafante no tiens que dejar ce trabejar para asstir a la
consulta extema del Hospital Andahuaylas?

Sl S S I lim | =
\\\R\N\\\\

Observaciones (precisar si hay suficiencia);

Opnidn de aplicabiidad:  Aplicabe [

Aplicable después de corregir [ ]
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ESCUELA DEFOSERAN0

Pertinencia:E: ‘em comespande 4 conospto febricn formulade,
Relevancia ! flom es aoropizd pararepresentar =l componente 0
dimension especifica del constructo

Claridad: S enfende s cifoutad aguna el enungiado de fem, &5
¢oncso, exacto y drecto

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuande los tams planteacos
son sufiienles para medirfa dimensién
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Anexo 7

Confiabilidad de los Instrumentos

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 10 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 10 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de

Cronbach N de elementos

877 34
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Anexo 8
Carta de Consentimiento Informado

Yo, identificado

con el niumero de DNI indico que se me ha explicado que
formaré parte del trabajo de investigacion: “ACCESO AL SERVICIO DE SALUD Y
SATISFACION MULTIDIMENSIONAL EN PACIENTE EXTERNO HOSPITAL
ANDAHUAYLAS, 2020”. Mis resultados se juntaran con los obtenidos por los demas

participantes y en ningin momento se revelara mi identidad.

Se respetara mi decision de aceptar o no colaborar con la investigacion, pudiendo
retirarme de ella en cualquier momento, sin que ello implique alguna consecuencia

desfavorable para mi.

Por lo expuesto, declaro que:

- He recibido informacion suficiente sobre el estudio.

- He tenido la oportunidad de efectuar preguntas sobre el estudio.
Se me ha informado que:

- Mi participacion es voluntaria.

- Puedo retirarme del estudio, en cualquier momento, sin que ello me perjudique. -

Mis resultados personales no seran informados a nadie.

Por lo expuesto, acepto formar parte de la investigacion.

Andahuaylas, de del 2020

Firma del participante Maria Elena Pérez Ccasa
Teléfono para contactarlo--------------------- Evaluador

En caso de dudas e inquietudes referentes a la investigacion, puede escribir al correo
electrénico del investigador, mariaelenaperezccasal23@gmail.com.
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Anexo 9

MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: Acceso al servicio de salud y satisfaccion multidimensional en paciente externo Hospital Andahuaylas, 2020
AUTOR: Maria Elena Pérez Ccasa

Problema General

Objetivo General

Hipotesis General

Variables

¢,Cudl es la relacion que existe
entre Acceso al servicio de
salud y satisfaccion
multidimensional en paciente
externo Hospital Andahuaylas,
20207

Determinar la relaciéon que
existe entre Acceso al servicio
de salud y satisfaccion
multidimensional en el paciente
externo Hospital Andahuaylas,
2020

Existe relacion entre el Acceso al
servicio de salud y satisfaccion
multidimensional en el paciente
externo Hospital Andahuaylas,
2020

Problemas Especificos

Objetivos Especificos

Hipétesis Especificas

¢, Cual es la relacion que existe
entre Acceso al servicio de
salud en su dimension acceso
geogréfico y la satisfaccion
multidimensional en el
paciente externo Hospital
Andahuaylas, 20207

Determinar la relacién que
existe entre Acceso al servicio
de salud en su dimensién
acceso geograficoy la
satisfaccién multidimensional en
paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020.

Existe relacion entre el Acceso al
servicio de salud en su dimensién
acceso geografico y la satisfaccién
multidimensional en paciente
externo Hospital Andahuaylas,
2020.

¢ Cual es la relacion que existe
entre Acceso al servicio de
salud en su dimension acceso
administrativo organizacional y
la satisfaccion
multidimensional en paciente
externo Hospital Andahuaylas,
2020?

Determinar la relacién que
existe entre Acceso al servicio
de salud en su dimensién
acceso administrativo
organizacional y la satisfaccion
multidimensional en el paciente
externo Hospital Andahuaylas,
2020

Existe relacion entre el Acceso al
servicio de salud en su dimensién
acceso administrativo
organizacional y la satisfaccion
multidimensional en paciente
externo Hospital Andahuaylas,
2020.

¢ Cual es la relacion que existe
entre Acceso al servicio de
salud en su dimension acceso
socio cultural y la satisfaccion
multidimensional en el
paciente externo Hospital
Andahuaylas, 20207

Determinar la relacién que
existe entre Acceso al servicio
de salud en su dimensién
acceso socio cultural y la
satisfaccion multidimensional en
paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020

Existe relacion entre el Acceso al
servicio de salud en su dimensién
acceso socio cultural y la
satisfaccion multidimensional en el
paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020

Variable 1: Acceso al servicio de salud

Dimensione Indicador ite Escala Nivel y
s ms rangos
Acceso Distancia Escala: ordinal | Alto acceso al
geografico Transporte. 14 Nivel: servicio
politémica 16-27
Acceso Atencién
administrativo | Tiempo 1= Nunca | Medio acceso al
organizaciona 5-8 servicio
| 28-53
2= Casi nunca
Acceso Percepcion del Bajo acceso al
sociocultural trato 3= Algunas | servicio
9-12 | veces 54-80
4= Casi siempre
Acceso Grado de .
econémico traslado 13.16 | 2= Stempre
Deja de
percibir
Variable 2: Satisfaccion Multidimensional
Dimensién Indicador items Escala Nivel y
rangos
Dimensién Computadores | 1-5 Escala: >  70% de
Técnica recepcion ordinal puntaje
y consultorios Nivel: conseguido
Instrumentos politémica | satisfaccion
médicos global
de consulta 2=Satisfec | aceptable
Consulta con ho
especialistas




¢ Cual es la relacion que existe
entre Acceso al servicio de
salud en su dimension acceso
econodmico Yy la satisfaccion
multidimensional en paciente
externo Hospital
Andahuaylas, 2020?

Determinar la relacién que
existe entre Acceso al servicio
de salud en su dimensién
acceso econémico y la
satisfaccion multidimensional en
paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020.

Existe relacion entre el Acceso al
servicio de salud en su dimensién
acceso econémico y la
satisfaccion multidimensional en
paciente externo Hospital
Andahuaylas, 2020.

Servicio de 1=
recepcion medianam
ente

Dimension Personal 6-10 satisfecho
Humana administrativo, 0= no

recepcion, satisfecho

médico,

Enfermeria,

Personal

general de la

institucion
Dimension Acceso, 11-18 1=Si
Entorno Rampas 0= No

Discapacitado
S,
Sefializacion,
Salas de
espera, Aseo,
Vigilancia,
Limpieza

< 70% de
puntaje
conseguido
satisfaccion
global NO
aceptable




Anexo 11

Carta de presentacion de la Universidad




Anexo 12

Constancia de autorizacion pararecoleccion de muestra




Anexo 13

Base de Datos

Satisfaccion

Acceso

Dimensién
Econdmico

Dimensién

Dimensién
Administrativo | Sociocultural

Dimension
Geogréfico

Numero

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
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

46

47

48

49

50
51




52

53
54
55
56
57
58
59
60
61

62

63
64
65
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67
68
69
70
71

72

73
74
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76
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107
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150
151
152
153
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166
167
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