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RESUMEN

Objetivo: Medir el nivel de satisfaccion general de los usuarios del Servicio de
Emergencia del Hospital José Cayetano Heredia — Piura. Material y métodos: la
informacion analizada parte de la encuesta que se aplicd a 171 usuarios que recibieron
asistencia médica en el Servicio de Emergencia. Resultados: se hallé que el 61% de
usuarios se encuentran entre satisfechos y muy satisfechos con el servicio recibido. El
69% de usuarios se muestran satisfechos en relacion al componente interpersonal. En
relacion al componente técnico el 55% de usuarios mostrd sentirse satisfecho. Sin
embargo en relacion al componente confort el 78% de los usuarios no se muestran ni
satisfechos ni insatisfechos con el servicio recibido. En cuanto a la calidad de atencion
percibida por los usuarios, se hallé que el 42% de los usuarios perciben un servicio de
buena calidad, mientras que el 49% de usuarios hallan un servicio de mediana calidad.
Conclusiones: los resultados muestran de manera general que los usuarios que llegan al
Servicio de Emergencia se encuentran satisfechos. Sin embargo el aspecto mas débil
del proceso de atencion es el componente de confort. Por tanto los lineamientos de
mejora deben enfocarse en este componente para experimentar a futuro mejores niveles

de satisfaccion.

Vi



ABSTRACT

Objective: To measure the overall satisfaction of users of Emergency Services Hospital
José Cayetano Heredia - Piura. Material and methods: Data were selected from the survey
applied to 171 users who received care in the emergency department. Results: found that
61% of users are between satisfied and very satisfied with the service received. 69% of
users are satisfied in relation to the interpersonal component. In relation to the technical
component showed 55% of users feel satisfied. However, in relation to the comfort
component 78% of users are not listed neither satisfied nor dissatisfied with the service
received. As for the quality of care received by users, found that 42% of users perceive a
quality service, while 49% of users are medium quality service. Conclusions: The results
show generally that the users who reach the emergency service are satisfied. However, the
weakest aspect of the care process is the component of comfort. Therefore the guidelines
should focus on improving this component to the future experience higher levels of

satisfaction.
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