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RESUMEN

La presente investigacion se ha centrado en la valoracion de los problemas que hoy
en dia llegan a verse involucrados dentro del ambito de la salud, principalmente en
la falta de interés que ha llegado a surgir en mantener un nivel de satisfaccion del
usuario significativa, lo cual ha generado que exista una pérdida de calidad en
aumento, como consecuencia no solo de la falta de inversion, sino de la mala
disposicion de los recursos. Ante ello, se formulé como objetivo general Determinar
la relacion entre el nivel de satisfaccion y la calidad de atencién de los
establecimientos rurales de una Red de Salud del Peru, 2020-2023. Se efectuo una
metodologia transversal, aplicada, cuantitativa, no experimental, correlacional, la
muestra integrada por 383 usuarios y se trabajo con un cuestionario a fin de recabar
informacion. Los resultados exhibieron que, existio relacién entre la dimension
humana; técnico cientifico; entorno, con la variable calidad de atencion, en donde
los valores correlacionales fueron de 0.899; 0.861; 0.878; cuyo valor de sigma para
las tres relaciones resultd ser inferior a 0.05 proporcionalmente. Frente a ello, es
qgue la investigacion concluyd que si existid relacion positiva entre las variables,
dado que se obtuvo una sigma de 0.000 y un valor correlacional de 0.706, por lo

que se corroboro la hipétesis alternativa examinada.

Palabras clave: satisfaccion, calidad de atencién, establecimientos, entorno,

usuarios.



ABSTRACT

The present research has focused on the assessment of the problems that
nowadays become involved in the health field, mainly in the lack of interest that has
arisen in maintaining a significant level of user satisfaction, which has generated an
increasing loss of quality, as a consequence not only of the lack of investment, but
also of the poor disposal of resources. In view of this, the general objective was to
determine the relationship between the level of satisfaction and the quality of care
in rural facilities of a Peruvian Health Network, 2020-2023. A cross-sectional,
applied, quantitative, non-experimental, correlational methodology was used, the
sample consisted of 383 users and a questionnaire was used to collect information.
The results showed that there was a relationship between the human dimension;
technical-scientific; environment, with the quality of care variable, where the
correlational values were 0.899; 0.861; 0.878; whose sigma value for the three
relationships turned out to be proportionally lower than 0.05. In view of this, the
research concluded that there was a positive relationship between the variables,
given that a sigma of 0.000 and a correlation value of 0.706 were obtained, thus

corroborating the alternative hypothesis examined.

Keywords: satisfaction, quality of care, facilities, environment, users.



l. INTRODUCCION

En el &mbito internacional, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) revel6
que el afio 2021, la calidad de la atencion en los hospitales y centros de salud (CS)
fue preocupante, dado que se viene observando una baja satisfaccion en los
usuarios frente al servicio que reciben, lo cual afectd directamente la imagen
institucional y compromiso de los profesionales. Ademas, segun la Organizacion
Panamericana de Salud (OPS), indic6 que el limitado conocimiento hacia el sistema
salud ha originado que los mismos responsables brinden una inadecuada atencién

a la poblacion que acude a las distintas areas en una red de salud (Vinueza, 2021).

En complemento con lo sefalado, llega a ser pertinente manifestar que las
perspectivas que se tienen en el sector salud, deben de ser coherentes con las
situaciones de dificultad de la poblacion que desea hacer uso de tales servicios,
como las personas pobres 0 en extrema pobreza, que no cuentan con la capacidad
econdmica para solventar un servicio de mayor inversion, quedando clara la postura
de ofrecer un servicio de calidad y digno para cada una de las personas, en
indiferencia de su condicion econdmica, en trato igualitario y ofreciendo la

disposicion de recursos 6ptima para ello (Merino et al., 2020).

Ademas, segun la OMS, en el afio 2020, revel6 que 1 de cada 10 usuarios
de los paises industrializados presentaron afectaciones secundarias posterior a las
atenciones médicas, donde dicha atencion inadecuada conlleva a que el paciente
presente costos médicos vinculados a discapacidades, hospitalizaciones y otras
infecciones nosocomiales (Pefia, 2020). Sumado a ello, en Ecuador, otra de las
problematicas habituales en los centros de salud, viene a estar centrada en la
carencia de interés y empatia en los sistemas de salud por parte de los
responsables, dado que no hay normativas claras sobre manejo apropiado frente a

los procedimientos para una adecuada atencién al usuario (Buste, 2021).

Del mismo modo, la prestacion de servicios de salud se ha visto limitada por
la percepcion negativa de los usuarios, donde mas del 70% de estos evidenciaron
gue la atencién de salud fue de calidad baja, mientras que, el 50% se mostraron
poco satisfechos respecto a ello. En América Latina, mas del 75% de los usuarios
que asistieron a la conferencia de Ottawa percibieron que calidad de atencion



resulté ser baja y mala y, mas del 60% se mostro insatisfecho frente a la atencion
adquirida (Chunga, 2019).

En el contexto nacional, la deuda nacional que se relaciona con el sector
salud no llega a ser un acontecimiento que deba de ser dejado de lado, sino que
este debe de garantizar el cuidado que se debe de manifestar en referencia de la
calidad de la atencion, debido a que la probleméatica no solo corresponde a una falta
de gestidn, sino a una carente infraestructura (Vinces, 2023).

De igual manera, uno de los problemas médicos principales para otorgar una
calidad de la atencion adecuada se asocia con la clasificacion que tiene el mismo
establecimiento de salud, asi como: la participacion, motivacion, empatia y
capacidad de respuesta, frente a ello, es que, en la asistencia sanitaria, lo referido
a los inconvenientes de calidad que resaltan son la inadecuada atencién hacia los
usuarios, generando en ellos una baja satisfaccion. Ademas, la mala comunicacion
entre los mismos profesionales de salud es uno de los componentes que

actualmente influyen en la mala calidad que ofrecen (Hernandez, 2022).

En cuanto a la realidad regional, las falencias significativas respecto a la
calidad de atencidon descienden del insuficiente apoyo que proporciona el Estado
peruano, representado sin lugar a duda un verdadero reto para el Régimen de salud
en lo que refiere a gestionar una eficiente atencion de calidad a la poblacion (Luna,
2022). Ademas, un estudio manifestd que, en los CS se observé que otro de los
problemas mas significativos en los usuarios deriva de la causa de los inadecuados
procedimientos para establecer citas médicas (Rodriguez, 2022), inadecuada
atenciéon médica y profesionales con rendimiento minimo; donde todo ello ha

provocado una pésima calidad de atencion (Ore, 2022).

Por otro lado, en el ambiente regional y local, en los establecimientos rurales
de una Red de Salud del Pera se encontraron una serie de problematicas, las
cuales vienen siendo percibidas por los mismos usuarios referente a los bajos
niveles de satisfaccion que vienen presentando a causa de la inadecuada calidad
de atencién que los mismos profesionales de la salud les vienen brindando.
Sumado a ello, la deficiente capacidad de respuesta, falta de empatia y fiabilidad,

fueron algunos de los componentes que intervienen en su atencién deficiente.



Frente a ello, fue que el presente estudio busco la asociacion entre el nivel de
satisfaccion y la calidad de atencién de los establecimientos rurales. De acuerdo
con ello, se considero la siguiente pregunta de investigacion ¢ Cudl es la relacion
entre el nivel de satisfaccion y la calidad de atencidn de los establecimientos rurales
de una Red de Salud del Peru, 2023?

En cuanto a la justificacion social, todo andlisis que se bas6 en el ambito de
salud dentro del apartado nacional y regional beneficié directamente hacia la
poblacién, debido a que ésta requirié de satisfacer sus necesidades de salud, en
consecuencia, de contar con un sistema de servicios publicos en estado 6ptimo,
considerando con ello no solo una calidad adecuada, sino un servicio que pueda

ofrecer garantias de calidad de vida.

Asi mismo, de acuerdo con la justificacion practica, la demostracién de
correlacién entre variables planteadas, permitieron que se pueda garantizar no solo
el interés por parte de otros investigadores en disefiar estrategias basadas en el la
mejora de la satisfaccion del usuario, con la finalidad de mejorar la calidad de la
atencion en los establecimientos de salud, en donde ello pudo ser extrapolado hacia
la toma en consideracion por parte del personal administrativo y de salud,
propiamente dicho, en la mira de mejorar la calidad del servicio ofrecido en sus

respectivas redes.

En referencia con el apartado técnico, toda mejora o andlisis que se pueda
realizar en el apartado de la salud publica, radica en mejorar el grado de atencion
ofrecida hacia la poblacién, aportando con ello no solo hacia las garantias técnicas
de la forma en la que se trata al paciente, sino desde el hecho de que se puede
generar un mayor nivel de efectividad en el tratamiento, al percibir por parte del
paciente que se presta atencién hacia sus dolencias; asi como, el disponer de un
establecimiento de salud que cuente con una infraestructura acorde con los

requerimientos poblacionales en términos de calidad de vida.

De acuerdo con lo sefialado, se considero la exposicidon del siguiente objetivo
general: Determinar la relacion entre el nivel de satisfaccion y la calidad de atencion
de los establecimientos rurales de una Red de Salud del Peru, 2023. Mientras que,

los objetivos especificos fueron los siguientes: 1) Identificar la relacion entre la



dimensiéon direccion humana y la calidad de atencion de los establecimientos
rurales de una Red de Salud del Peru, 2023; 2) Identificar la relacién entre la
dimension técnico cientifico y la calidad de atencidn de los establecimientos rurales
de una Red de Salud del Pert, 2023; 3) Identificar la relacién entre la dimension
entorno y la calidad de atencion de los establecimientos rurales de una Red de
Salud del Peru, 2023. Ademas, la hipétesis fue la siguiente: Existe relacion
significativa entre el nivel de satisfaccion y la calidad de atencion de los
establecimientos rurales de una Red de Salud del Peru, 2023.



. MARCO TEORICO

En referencia con los antecedentes de la investigacion, se ha tomado en
consideracion a los siguientes apartados:

Vinueza (2020), Ecuador, planteé el andlisis de la incidencia entre la
satisfaccion y calidad de la atencion en un hospital. Se efectlio una investigacion
correlacional, no experimental, cuantitativa, descriptiva, 94 usuarios constituyeron
la muestra y se destind un cuestionario a fin de conseguir informacion. Los
resultados expusieron que, referido al nivel de la calidad de atencién, referente a la
calidad de respuesta, el 72% mostr6 un nivel alto, el 20% medio y el 8% bajo, en
empatia, el 85% mostro un nivel alto y el 9% medio, en seguridad el 90% un rango
alto y el 6% medio; mientras que, la satisfaccion, el 83% se mostro satisfecho y el
13% conforme. Se concluy6 con la relacion entre variables, con una sigma de 0.000
y un valor correlacional de 0.668.

Buste (2021), Ecuador, realiz6 una investigacion donde formuld6 como
objetivo examinar la calidad de atencion, asi como la satisfaccion de los usuarios
de un CS. Se trabaj6 con una investigacion cuantitativa, descriptiva, de campo, 198
usuarios integraron el tamafio muestral y se les proporciond un cuestionario para
recabar informacioén. Los resultados han manifestado que el nivel alcanzado por
parte de la calidad del servicio ha encontrado dependencia directa del
comportamiento de sus dimensiones, en donde todas estas han manifestado una
predisposiciéon hacia la valoracion media; asi mismo, el 36.00% de la muestra ha
manifestado una condicion regular en cuanto a la satisfaccion. Se concluyé con la
evidencia de correlacién entre variables, en donde se ha sostenido una sigma
inferior a 0.050.

Asimismo, Montaleza (2021), Ecuador, estudié la semejanza entre la
satisfaccion del usuario frente a la calidad de atencion de un hospital. Se desarrollo
una metodologia transversal, cuantitativa, descriptiva, basica, no experimental, 109
usuarios formaron la muestra y se les predestind un cuestionario para adquirir
datos. Los resultados manifestaron que, en lo que refiere a la satisfaccion de los
usuarios, el 34.2% manifestaron un nivel satisfecho y el 15% muy satisfecho y el

29% insatisfecho; mientras que, respecto a la calidad de servicio, el 17% bueno, el



46% un rango regular y el 38% un nivel malo. Por ello, es que el estudio concluyo
qgue si hubo una semejanza significativa con un valor correlacional equivalente al
0.151.

De igual manera Sanchez (2022), Tumbes, hall6 la asociacion entre la
calidad de atencion frente al nivel de satisfaccion en un C.S. Se desarrollé6 una
metodologia no experimental, correlacional, transversal, cuantitativa, la muestra
integrada por 90 usuarios y se trabajé con un cuestionario para conseguir
informacion. Los resultados expusieron que, referente a la calidad de atencion, el
32.2% manifestd tener un nivel bueno, el 62.2% mostré un nivel muy bueno,
respecto a la calidad de respuesta, el 48% muy bueno, el 36% bueno y el 10%
regular; mientras que, respecto a nivel de satisfaccion, el 53.3% muy satisfecho y
el 42.2% satisfecho. Por lo tanto, si hubo relacion entre variables con una sigma de

0.000 y una correlacién equivalente a 0.562.

Mientras que, Luna (2022), Huaura, busco demostrar la incidencia entre la
calidad de la atencion y la satisfaccion en un centro de salud. La metodologia
cuantitativa uso el cuestionario en 306 usuarios. Los resultados expusieron que,
referente al grado de la calidad de atencion, el 33% manifesté un nivel bajo, el 53%
medio y el 14% alto, en la capacidad de respuesta, el 62% un rango medio y el 24%
bajo; mientras que, en lo que refiere al nivel de satisfaccion, el 44% reflejé un nivel
regular y el 47% medio. De tal modo que, se concluyé con la relacion de 0.888 y

una sigma de 0.000 entre las variables.

Por su parte, Garcia (2020), Huancayo, valor6 el grado de incidencia entre
la calidad de la atencién frente a la satisfaccion del usuario. Se desarroll6 una
metodologia cuantitativa, no experimental, al igual que una descriptiva,
correlacional, 365 usuarios constituyeron la muestra y se trabajé con un
cuestionario para adquirir informacioén. Los resultados manifestaron que, referente
a al nivel de calidad de atencién, el 60% mostré un nivel regular y el 40% bueno,
respecto a la empatia, el 74% un rango regular y el 25% alto; mientras que, el 32%
de los usuarios expusieron un nivel alto en la satisfaccion. Se concluyo con un valor

relacional de 0.410 entre variables.



También, Hernandez (2022), Lima, buscoé en su indagacion busco analizar
el nivel de satisfaccion respecto a la atencién en un establecimiento de salud. La
metodologia no experimental, 80 participantes integraron la muestra y se trabajé
con el cuestionario para conseguir informacion. Los resultados expusieron que, en
cuanto a la satisfaccion del usuario, el 6% indicé que esta insatisfecho, el 69% poco
satisfecho y el 25% se encontrd satisfecho; mientras que, referente al ambiente
institucional, el 86% satisfecho y respecto al uso del aplicativo, el 18% deficiente,
el 60% regular y el 23% eficiente. Por lo tanto, se concluy6 que, hubo semejanza

entre las variables, con una sigma de 0.000 y una correlacion de 0.848.

Por su parte, Ore (2022), Lima, cuyo estudio definié como objetivo examinar
la asociacion entre la calidad de atencion con la satisfaccion del usuario en un C.S.
Se desarroll6 una metodologia no experimental, correlacional, cuantitativa,
descriptiva, la muestra integrada por 80 usuarios y se recabdé datos con un
cuestionario. Los resultados expresaron que, referente a la calidad de atencion, el
95% alto y el 5% regular, en lo referido a la capacidad de respuesta, el 95% alto y
en empatia, el 95% alto y el 5% regular; mientras que, la satisfaccién se encontrd
en un nivel alto con una representacion del 99.00%. Por ello, se concluye que si
hay asociacion entre las variables con una sigma de 0.000 y un valor correlacional
de 0.490.

De la misma manera, Leyva (2022), Cafiete, fij6 como objetivo estudiar la
semejanza entre la calidad de atencién frente a la satisfaccién en el servicio en un
centro de salud. Se trabajé con un método cuantitativo, descriptivo, correlacional,
57 usuarios integraron la muestra y se trabajé con un cuestionario para adquirir
informacion. Los resultados mostraron que, referente a los niveles de calidad de
atencion, el 58% fue medio y el 30% reflejé un rango bajo, mientras que, en lo que
respecta a los niveles de satisfaccion, el 21% bajo, el 54% present6 un nivel medio
y el 25% manifestd un rango alto. Por lo cual el estudio concluyé que si hubo
semejanza entre las variables, cuyo valor de la sigma fue de 0.000 y la correlacién

equivalente a 0.380.

Finalmente, Rodriguez (2022), Ayacucho, considerd la demostracion de
incidencia entre la calidad de la atencién frente a la satisfaccion en un puesto de

salud. La metodologia fue de disefio no experimental, contando con el empleo de



recojo de datos cuestionario, aplicado hacia 73 usuarios. Los resultados han
manifestado que existié asociacion demostrativa entre las variables, contando con
un coeficiente de 0.837 y validando los datos con la obtencion de una sigma inferior
a 0.050. Asi mismo, se concluyd que el nivel de calidad percibida ha sido media
con una manifestacion del 52.10% y el 35.60% de la muestra de analisis, ha estado

satisfecha con la atencién recepcionada.

En base a lo manifestado, se consideraron a las siguientes definiciones

tedricas, contando con las siguientes exposiciones:

Rodriguez (2022), expone que la satisfaccion del usuario se refiere a la
estimacion que una persona hace acerca de un producto, servicio o0 experiencia.
Esta evaluacion depende de si el usuario percibe que sus necesidades y
expectativas se han satisfecho. Asimismo, es una medida clave de la satisfaccion
respecto al servicio o producto que reciben. Este concepto se ha transformado en
una parte clave de la gestioén publica en una red de salud (Swallow et al., 2023).

Esta se puede medir de muchas maneras. Los encuestadores evallan la
satisfaccion por medio de preguntas de calificacion, en las que los usuarios dan
una calificacidbn numérica a un producto o servicio. Estas calificaciones se pueden
usar para comparar entre productos y servicios y evaluar la experiencia del usuario.
La satisfaccion del usuario también puede ser medida por medio de entrevistas a
los clientes con preguntas abiertas para conocer el discernimiento de los usuarios

en lo que concierne al producto o servicio (Hori et al., 2023).

Asi mismo, es una pieza clave de la gestién publica en una red de salud.
Ayuda a los proveedores a identificar los problemas, mejorar los servicios y tomar
decisiones informadas para satisfacer (compensar) las necesidades y los deseos
de los usuarios. Esta informacion también puede ayudar a los proveedores de salud
a proporcionar un servicio de mejor calidad y en los usuarios lleva a percibir una

mejor satisfaccion (Milkias et al., 2023).

Asi mismo, Tawfik et al. (2023), sefiala que la dimension humana de la
satisfaccion representa la calidad de la experiencia que un individuo presenta al
interactuar con una red de salud. Tiene que ver con la satisfaccion que el usuario

obtiene al recibir atencibn médica, asi como con los valores que la organizacion de



salud promueve como respeto, dignidad, compasion y comprension. Esta
dimensién también esta influenciada por la cultura y la ética de la organizacion, asi

como el trato derivado del personal de salud a los usuarios.

Dicha satisfaccion también se ve influenciada por los recursos disponibles,
como el acceso a las TIC, equipos y los suministros meédicos. Por ultimo, el entorno
fisico de la red de salud también afecta el nivel de satisfaccion del usuario (Poulsen
et al., 2023).

En conclusion, de acuerdo con Haghshenas et al. (2023), exponen que esta
se sustenta en la experiencia de la persona al recibir atencién médica, asi como a
los valores, la ética y la cultura que la organizacion de salud promueve. También
se relaciona con la calidad de la atencidn, los recursos disponibles, el entorno fisico
y el trato de los servicios de salud hacia los pacientes y usuarios. La satisfaccién
del usuario resulta de una combinacion de todos estos factores.

La dimension técnica cientifica de la satisfaccion del usuario se refiere a la
forma en que los avances y desarrollos tecnoldgicos y cientificos pueden mejorar
la experiencia y satisfaccion del usuario. Esto implica la adopcién de tecnologias y
conocimientos cientificos, en la mira de otorgar a los usuarios solucién a sus
requerimientos, mejorando los procesos de la red de salud, asi como los servicios
que se brindan. Esta dimension también se relaciona con el desarrollo de
innovaciones en la gestidn publica de la red de salud, y lo referido a la optimizacion

de los protocolos de atencion (Prist et al., 2023).

La satisfaccion del usuario es un indicador clave que afecta directamente a
la calidad de los servicios disponibles y a la efectividad de la gestion publica. De
esta forma, implementar tecnologias y conocimientos cientificos orientados a la
satisfaccion del usuario es una estrategia clave para la optimizacion del proceso de

salud (Tegenborg et al., 2023).

En dUltima instancia, esta busca maximizar el impacto de los avances
tecnoldgicos y cientificos en la red de salud, proporcionando una mejor experiencia
al usuario. Esto implica el uso de herramientas eficaces para otorgar una atencion
mas adecuada, asi como el desarrollo de innovaciones orientadas a la satisfaccion
del usuario (Skela et al., 2023).



La dimension entorno de esta satisfaccion representa un aspecto de la
gestion publica en una red de salud que se refiere al nivel de satisfaccion
experimentado por los usuarios. Esta dimension se centra en el entorno en el que
los usuarios reciben y experimentan los servicios de salud dentro de la red. Esto
incluye evaluar los niveles de servicio, atencion, facilidad de acceso, comodidad,
seguridad, cumplimiento de plazos y calidad de la informacién proporcionada
(Mengistu et al., 2023).

Ayora et al. (2023), ha sefialado que se debe asegurar que los usuarios
estén bien informados sobre sus derechos, asi como los procedimientos para
obtener el mejor servicio. Finalmente, es importante que se proporcionen

oportunidades para que los usuarios compartan sus opiniones y se les escuche.

Asimismo, es un factor crucial para el éxito de la gestion publica en una red
de salud. Esto significa que los administradores deben estar al tanto de la
satisfaccion del usuario en todo momento. Esto implica no solo la implementacion
de mejoras para mejorar el entorno de satisfaccion del usuario, sino también el

monitoreo respecto a los niveles de satisfaccion (Liu et al., 2023).

La Teoria de la Satisfaccion del Usuario de Salud (TSUS) llega a ser un
modelo propuesto en el afio 2002 por el Dr. Gordon L. Friesen y el Dr. Robert C.
Kastenbaum. (Burrillo, 2020). Esta teoria busca comprender que todo usuario
busca una calidad de los servicios que pueda compensar sus necesidades, en
donde ello tiene que ver con el cumplimiento de sus expectativas, las cuales son

fundamentales para poder delimitar que un servicio es 0 no de calidad.

La calidad de la atencion se relaciona directamente con la satisfaccion de
los usuarios. Se refiere a la eficacia, eficiencia, seguridad, confiabilidad,
responsabilidad y comodidad que se brinda a los pacientes, de forma que se
cumpla con los requisitos para una atencion de excelencia (Ore, 2022). La calidad
de la atencion se mide a través de indicadores, como el tiempo de respuesta, nivel
de satisfaccion, los resultados obtenidos, el uso adecuado de los recursos y la
efectividad de las intervenciones. Estas variables permiten evaluar el nivel de
calidad en los servicios de salud, lo que contribuye a garantizar una atencion de

calidad para los pacientes (Kagaigai et al., 2023).
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Nakurama et al. (2023), exponen que esto significa que una buena atencion
se traduce en mejores resultados, lo que a su vez contribuye en el usuario al
acrecentamiento de su satisfaccion y a la mejora de la eficiencia de los servicios.
Por lo tanto, la calidad de la atencion es un factor critico para garantizar una

excelente red de salud.

Dentro de los principales objetivos, se encuentra a la necesidad de contar
con politicas publicas, sobre los cuales el estandar de calidad no solo salvaguarde
el ofrecimiento de soluciones acerca la realidad de estudio, sino que ello debe de
ser complementado con el control y la supervision activa, con la finalidad de poder

mantener un proceso de satisfaccion adecuado (Elahi et al., 2023).

La capacidad de respuesta representa la aptitud para responder a
situaciones de emergencia con rapidez y precision. Esta habilidad es esencial para
una red de salud, ya que los problemas de salud publica pueden surgir rapidamente
y requerir una respuesta inmediata. Por lo tanto, es necesario que la red de salud
tenga un plan de respuesta adecuado y esté preparada para afrontar cualquier

situacion de emergencia (Prasetyo et al., 2023).

De acuerdo con Tan e Idris (2023), para lograr una capacidad de respuesta
Optima, es necesario que la red de salud cuente con un plan de respuesta eficaz.
El plan debe incluir una estructura de liderazgo clara y un marco de politicas y
procedimientos para lo que refiere la gestion de las emergencias. Esto asegurara
gue se pueda responder rapida y adecuadamente a cualquier situacion. Los planes
de respuesta también deben incluir pruebas de entrenamiento y simulaciones para
asegurar que los primeros actores estén preparados para actuar de manera
adecuada.

Ademas, es vital que la red de salud cuente con los recursos adecuados para
garantizar que la respuesta sea eficaz. Esto incluye personas con el conocimiento
y la experiencia necesarios, el equipo adecuado y los materiales necesarios.
Asimismo, también es importante garantizar que la respuesta se efectie de manera
eficaz y segura, lo que requiere una planificacion cuidadosa para asegurar que los

recursos se gestionen de forma eficiente (Lecroy et al., 2023).
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Los aspectos tangibles son aquellos elementos materiales que son
facilmente identificables y reconocibles, y que tienen una analogia inmediata con la
satisfaccion. Estos elementos incluyen la infraestructura, los equipos y los recursos
humanos. Los recursos tangibles son aquellos que tienen un impacto directo en la
calidad y la eficiencia publica en el sector de salud. Esto significa que una buena

gestion de tales recursos garantiza el éxito de la red (Schaffnit et al., 2023).

Asimismo, la infraestructura representa un aspecto tangible crucial. Esta
incluye la construccion de instalaciones adecuadas, tales como clinicas, hospitales
y otras instalaciones de salud, entre estas una red de telecomunicaciones
adecuada. Esto consiente el acceso a la informacién y servicios hacia la totalidad
de los usuarios. Ademas, es importante contar con equipos médicos y tecnologicos

adecuados para proporcionar una atencion de calidad (Cheng et al., 2023).

Ademas, Andrews et al. (2023), exponen que la contratacion de personal
debe de centrarse en aceptar colaboradores competentes, a fin de que estos
puedan garantizar un adecuado servicio, el cual debe de centrarse no solo en la
satisfaccion usuario, sino en la posibilidad de que la atencidon pueda llegar a

compensar las expectativas de este.

La fiabilidad se refiere a la capacidad de un sistema para realizar
adecuadamente su funcion durante un periodo de tiempo especifico. Se trata de un
concepto amplio que abarca varios factores, desde la seguridad de una instalacion
hasta la eficacia de un proceso. Esta depende de la estabilidad de los elementos
involucrados, la precision de sus resultados y la consistencia de sus resultados. La
fiabilidad es una medida referente a la calidad de un sistema y se relaciona con el
mantenimiento y el cumplimiento de los objetivos establecidos (Botchway et al.,
2023).

Esta también se refiere al grado en que un sistema puede confiarse para
realizar sus funciones. Esto se determina mediante la medicion de los niveles de
rendimiento, la eficacia y la seguridad de un sistema y su capacidad para
proporcionar resultados confiables. La fiabilidad también se refiere al grado en que

un sistema es resistente a fallas o errores en el disefio, el procesamiento o la
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produccion. Esto se logra mediante la anexion de sistemas de control de calidad y

la realizacion de pruebas de rendimiento (Bencharki et al., 2023).

Asi mismo, se debe de reconocer que las garantias de seguridad establecen
el cumplimiento de estandares de calidad que salvaguarden la confianza que se
espera mantener dentro de un determinado establecimiento, en donde ello
corresponde a la fiabilidad captada por el usuario al recibir un determinado servicio
de salud (Brinda et al., 2023).

La seguridad representa la proteccion y prevencién de amenazas, riesgos y
peligros. Esto se aplica a la red de salud para proteger a los pacientes, proveedores
y otros involucrados de los dafios o lesiones fisicas, psicolégicas o emocionales.
Esto incluye el cumplimiento de las regulaciones y leyes relacionadas con la salud,
asi como el monitoreo de los procedimientos médicos para garantizar la calidad y
seguridad. El uso de tecnologias de seguridad como autenticacion, cifrado, andlisis
de malware y encriptacion de datos también contribuye a garantizar la seguridad
de la red de salud (Prakash, y Upadhyay, 2023).

La seguridad de la red de salud es un tema de suma importancia. Esto es
especialmente cierto para los datos médicos, que deben mantenerse seguros a fin
de preservar la privacidad y evitar el robo de identidad (Thomas et al., 2024). La
seguridad de la red de salud también implica la implementacion de mecanismos de
monitoreo y seguridad para prevenir el mal uso de los datos médicos por parte de
los usuarios malintencionados. Esto incluye la prevencion de los ataques
informaticos y la proteccion de la informacion sensible de los pacientes (Ender et
al., 2023).

Finalmente, la seguridad en la red de salud implica el establecimiento de
estandares adecuados para avalar la seguridad de los datos y la seguridad de la
infraestructura. Esto incluye el uso de tecnologias de seguridad como el cifrado, la
autenticacion, la auditoria y otros mecanismos para proteger los datos de los
usuarios finales (Feng et al., 2024). Ademas, los estandares de seguridad deben
abordar los riesgos asociados con el compartir datos con otros sistemas de salud,

como hospitales, proveedores de atencion médica y otros sistemas de salud. Esto
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garantiza que los datos médicos se mantengan seguros y protegidos (Cinar y Sahin,
2023).

La empatia es la habilidad de identificarse con los demés, sentir lo que ellos
sienten y comprenderlos desde su perspectiva (Usman et al., 2024). Se trata de
una capacidad que nos permite comprender el mundo a nuestro alrededor desde la
perspectiva de los demas, conectar con ellos y establecer una relacion profunda.
Esta caracteristica nos ayuda a establecer vinculos mas fuertes con los demas, ya

gue nos permite comprender el mundo de ellos (Saminathan et al., 2023).

Esta es la clave de la comunicacién y la comprensibn humana. Esta
caracteristica nos permite ver el mundo desde la perspectiva de otros, comprender
sus sentimientos y experiencias (Abdelbasset et al., 2024). Esto puede llevar a una
mayor cooperacion, comprension y aceptacion entre las personas. La empatia
también nos permite ver con claridad los problemas de los demas y encontrar

soluciones para ellos (Azmi et al., 2023).

Ademas, es una herramienta muy crucial para las relaciones personales y
profesionales. Esta habilidad nos ayuda a desarrollar una mejor comprension y una
relacion mas profunda con los demas (Kamil et al., 2024). La empatia también nos
ayuda a comprender los sentimientos y necesidades de otros, lo que nos permite
ofrecer mejor apoyo y ayuda. Esta caracteristica también nos ayuda a construir una
relacion mas fuerte con los demas (Salgueiro et al., 2024).

La teoria de la Calidad de la Atencién del Usuario fue propuesta por el Dr.
Donabedian Avedis en 1966. Esta se ha basado en ofrecer informacion acerca de
las caracteristicas que se debe de mantener para garantizar un servicio de calidad,
en donde se tiene que tomar en cuenta a la atencién médica y la proporcién de
satisfaccion asegurada en el usuario, con la finalidad de poder satisfacer la totalidad

de sus necesidades (Lopez et al., 2020).
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I, METODOLOGIA
3.1. Tipoy disefio de investigacién

3.1.1. Tipo de investigacion

El tipo de investigacion fue aplicada, dado que se llevé a cabo para producir

resultados que puedan ser aplicados directamente en la practica. Hernandez et al.

(2018), lo establecen como una investigacion conducida para encontrar soluciones

practicas a problemas especificos en el mundo real.

3.1.2. Disefio de investigacion

El disefio de la investigacion fue el correlacional, no experimental y transversal, en

donde se consideré como correlacional al incidir entre la comparativa de variables,

no modificando de ninguna forma a la realidad del analisis, en donde el instrumento

de recojo de datos manifesté un tnico momento de recojo de informacion, evitando

que se cuente al tiempo como una variable examinada (Cohen y Gomez, 2019).

Figura 1
Diagrama de correlacion

V1

V2

Nota: Obtenido de Hernandez et al. (2018)

M: Muestra

R: Relacién

V1: Nivel de satisfaccion

V2: Calidad de atencidn

3.2. Variables y operacionalizaciéon

Variable 1: Nivel de satisfaccion
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Definicion conceptual: El nivel de satisfaccion queda establecido como aquella
representacion o percepcion del servicio que se esta recibiendo por parte de un

usuario (Rodriguez, 2022).

Definicion operacional: A través del cuestionario se considero la valoracion del

grado de satisfaccion que tuvo un usuario, respecto al servicio recibido.

Indicadores: Trato cordial, Tiempo de atencion, Orientacion, Confidencialidad,

Sefalizacién y Limpieza.
Escala de mediciéon: Ordinal
Variable 2: Calidad de atencidén

Definicion conceptual: La calidad de la atencion queda concebida como el
adecuado funcionamiento que llega a tener un servicio de salud, en cuanto a la

posibilidad de satisfacer las necesidades totales de los usuarios (Ore, 2022).

Definicion operacional: Se considerd el empleo del cuestionario para poder
valorar el grado de calidad que llegd a ser ofrecido por el servicio de salud, en

percepcion del usuario.

Indicadores:  Atencién, Inquietudes, Recursos materiales, Recursos
institucionales, Tiempo de espera, Informacion, Privacidad, Capacitacion, Respeto

y Consejo.

Escala de medicion: Ordinal

Matriz de operacionalizacion expuesta en el Anexo 2.
3.3. Poblacion, muestray muestreo

3.3.1. Poblacion

La poblacion se hallo representada por la totalidad de 72598 usuarios atendidos en
la Red de Salud Centro Ayacucho. Cabezas et al. (2018) lo conceptualizan como la
cantidad de individuos que llegan a exponer un claro conocimiento acerca de la

problematica planteada.
Criterios de inclusion

Usuarios dispuestos en formar parte del estudio
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Usuarios con los que se cuente informacion personal para poder ubicarlos
Criterios de exclusion

Usuarios que no deseen formar parte del estudio

Usuarios con problemas de salud

3.3.2. Muestra

La muestra fue la probabilistica, siendo representada por un total de 383 usuarios
dispuestos a formar parte de la investigacion, los cuales han tenido que formar parte
de la Red de Salud Centro Ayacucho, con una edad superior a los 18 afios e inferior
a los 64 afos, en indiferencia con su sexo y con un claro conocimiento acerca de
la atencién en establecimientos rurales. Hernandez et al. (2018), lo establecen
como aquella incurrencia que se basa en la seleccion de una muestra por medio de

la aplicacion de un instrumento de recojo de datos (Ver anexo 3).
3.3.3. Muestreo

El muestreo fue el aleatorio simple, dado que cada participante de la poblacion
manifest6 la posibilidad de ser parte de la muestra examinada. Arias y Covinos
(2021), lo establecen como aquella seleccion aleatoria y justa de cada uno de los

individuos de la muestra.
3.3.4. Unidad de analisis

La unidad de analisis estuvo representada por los usuarios de una Red de Salud
del Peru. Hernandez et al. (2018), lo exponen como aquel tipo de individuo al que

se aplicara el instrumento para adquirir datos.
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica: Se considerd el empleo de la técnica de la encuesta. Hernandez et al.
(2018), lo conceptualiza como aquella predisposicion hacia el ofrecimiento de

respuesta en cuanto a cuestionamientos que valoren una determinada realidad.

Instrumento: Se mantuvo el empleo del instrumento cuestionario, en donde para
el caso de la variable “Nivel de satisfaccidén”, se mantuvo un total de 15 preguntas,

con escala ordinal y la disposicion por niveles siguiente: nivel bajo (1 — 41), nivel
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medio (42 — 83) y nivel alto (84 — 125). Ademas, para el caso de la variable “Calidad
de la atencién”; se mantuvo un total de 25 preguntas, con escala ordinal y la
siguiente disposicion por niveles: nivel bajo (1 — 41), nivel medio (42 — 83) y nivel
alto (84 — 125). Arias y Covinos (2021), sefialan que se puede valorar una serie de
realidades en base a la exposicion de cuestionamientos sobre una problematica de

estudio.

Validez: Hernandez et al. (2018), lo sefialan como aquel proceso de demostracién
de calidad, en base a la validacion por expertos o la adaptacion de un instrumento
sustentado con una ficha técnica. Igualmente, se conservo el uso de la ficha técnica
de instrumento, considerando a los autores sobre los que se adapt6 el instrumento

planteado en el presente estudio (Anexo 9).

Tabla 1
Expertos validadores

Expertos Valor Condicién
Mg. Judith Berrocal
Chillcce
Mg. Yonel Alanya Vilchez 100/100 Confiable
Mg. Mirtha Quispe
Chillcce

Confiabilidad: Cohen y Géomez (2019) lo sefialan como aquella metodologia
estadistica, sobre la cual se puede demostrar la confianza de un instrumento de

recojo de datos.
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Tabla 2
Alfa de Cronbach

Variable Valor Condicidn
Variable 1 0.967
Variable 2 0.937 Confiable
Ambas variables 0.958

MNota: Procesado en Excel

Como consecuencia de la aplicacién de una prueba piloto a una totalidad de 20
usuarios, se demostro la alta confianza del instrumento de recojo de datos, por
haber obtenido una valoracion superior a 0.70, en donde ello quedo6 expresado en

el Anexo 4.
3.5. Procedimientos

De forma inicial, se tuvo que mantener contacto con la red de salud en estudio, con
la finalidad de poder obtener informacion de contacto de los participantes
dispuestos hacia criterio del personal, a participar en la investigacion, en donde se
tuvo que contactar con estos para la aplicacion del cuestionario de forma personal
o por Google forms, ademas la base de datos fue conformada en el programa Excel
y posteriormente, ser exportada hacia el software SPSS V 26.00.

3.6. Método de andlisis de datos

Se usO la estadistica descriptiva, con la finalidad de poder demostrar la
caracterizacion de cada una de las variables examinadas, en complemento con las
dimensiones, contando con la evidencia de valores porcentuales. Asi mismo,
mediante la estadistica inferencial se consideré la valoracion del grado de relacion
alcanzado entre dos elementos de comparacion, mediante el empleo de la sigma
inferior a 0.050.

3.7. Aspectos éticos

En referencia con las consideraciones éticas, se mantuvo el respeto hacia cada uno
de los participantes del estudio, en donde estos tuvieron que ser seleccionados de
forma justa y se debieron de garantizar su participacion autbnomay libre. Ademas,
se considerd el correcto parafraseo de cada uno de los parrafos planteados,

evidenciando con ello el software turnitin para su validacion.
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V. RESULTADOS

En primer lugar, debemos conocer qué es baremar, baremar es la construccion de
un baremo, dicho de otro modo, una escala de puntos que se ha obtenido de algun
instrumento de medicion y facilitan su interpretacion, por medio de la atribucién de

un valor determinado a cada una de las escalas.
Estadistica descriptiva

Figura 2
Analisis de la variable nivel de satisfaccion

Nivel medi
Nivel bajo '“Eg; @
0%
Mivel alto
21%

Mivel bajo Mivel medio Miwvel alto

MNota: Procesado en SPSS VWV 26.00

De acuerdo con los participantes analizados, se ha podido establecer que las
condiciones de satisfaccion en estos han sido altas, con una representacion del
91.00%, comportamiento que ha tenido que ver directamente con la condicion
humana en la que han recibido el trato, la capacidad técnica de los colaboradores

de la entidad y las caracteristicas generales del entorno.

20



Figura 3
Andlisis de la dimensién humana

= Nivel bajo Mivel medio = Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS WV 26.00

En el caso del presente andlisis, la dimensidbn humana ha mantenido un
comportamiento de tendencia alta, con una representacion del 88.00%, en donde
esto ha tenido que ver con el trato cordial que ha tenido el personal con los usuarios;
asi como, el tiempo que ha llevado el ofrecer la atencion en los requerimientos de
estos, evidenciando con ello el esfuerzo que se ha tenido para mejorar las
condiciones de percepcion de los usuarios.
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Figura 4

Analisis de la dimension técnico cientifico

Nivel bajo ”“"-‘1'3";:‘“
0%
Mivel alto
87%

Mivel bajo Mivel medio Mivel alto

MNofa: Procesado en SPS5 V 26.00

En el caso del andlisis de la dimension técnico cientifico, se ha podido establecer
que el 87.00% de los usuarios han manifestado un nivel alto en este apartado,
condicion que ha dependido de la orientacion que los profesionales le han ofrecido
hacia estos, considerando una elevada importancia no solo en la capacitacion del
usuario en si mismo, sino en la confidencialidad que se ha llegado a tener acerca

de la informacién de la atencion.
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Figura 5
Andlisis de la dimensién entorno

m Mivel bajo MNivel medic = Nivel alto

Neota: Procesado en SPSS WV 26.00

De acuerdo con el entorno, se ha podido percibir que el 91.00% de los usuarios han
demostrado un nivel alto en cuanto a ello, lo que ha sido percibido como
consecuencia de una limpieza que, a pesar de haber contado con un margen
significativo de mejora, se puede encontrar la prevalencia de un ambiente sano y
limpio, en donde no se puede descartar la correcta sefalizacion que se ha tenido
en el establecimiento.
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Figura 6
Andlisis de la variable calidad de atencion

m Nivel bajo Mivel medic = Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS WV 26.00

De acuerdo con la calidad de atencion, se ha podido consignar un nivel alto con
una representacion del 90.00%, en donde ello ha encontrado dependencia directa
con cada una de las dimensiones que ha representado a la variable en si misma,
tales como la capacidad de respuesta de los colaboradores, la calidad que se ha
mantenido en términos de los aspectos tangibles; asi como, la empatia, seguridad
y fiabilidad.
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Figura 7

Andlisis de la dimensién capacidad de respuesta

= Nivel bajo Mivel medic = Mivel alto

Nota: Procesado en SPS5 V 26.00

En el caso de la capacidad de respuesta, se ha mantenido un nivel alto con una
representacion del 93.00%, lo que ha dejado en manifiesto el hecho de que la
atencion que han brindado los profesionales de la salud ha ido en coherencia con

las respuestas de las inquietudes que han tenido los usuarios.
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Figura 8

Andlisis de la dimensién aspectos tangibles

m Mivel bajo Mivel medic = Nivel alto

Nota: Procesado en SPSS WV 26.00

De acuerdo con los aspectos tangibles, se ha podido establecer un nivel alto en
representacion del 93.00%, en donde esto ha encontrado coincidencia directa con
la calidad de los recursos, tanto materiales como institucionales, en donde se ha
mantenido este comportamiento por el hecho de que los usuarios han podido contar
con la accesibilidad hacia recursos de farmacia o haber ofrecido ciertos insumos de
los profesionales de la salud.
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Figura 9

Analisis de la dimension fiabilidad

Nivel bajo Mivel medio
0% 14%
Mivel alto

Be%

Nivel bajo Mivel medio Mivel alto

MNota: Procesado en SPSS VWV 26.00

Para el caso de la fiabilidad, se ha contado con un comportamiento de tendencia
alta, en donde el 86.00% de los usuarios han manifestado ello, debido a que los
usuarios han estado conformes con el tiempo de espera que han tenido que
establecer dentro del &mbito institucional, en donde no se puede dejar de establecer
la informacion o recomendaciones que han recibido los usuarios dentro de la

atencion, por parte de los profesionales encargados.
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Figura 10

Andlisis de la dimensién seguridad

m Nivel bajo Mivel medic = Mivel alto

Nota: Procesado en SPS5 V 26.00

Para el caso de la dimensién seguridad, el 93.00% de los usuarios han sefalado
que esta se ha encontrado en un nivel alto, debido a que se ha podido establecer
la privacidad de la informacion que se ha tratado dentro del consultorio; asi como,
la capacitacibn que se puede percibir de cada uno de estos profesionales,
aumentando la seguridad en cada uno de sus recursos técnicos y comentarios.
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Figura 11

Andlisis de la dimensién empatia

= Nivel bajo Mivel medic = Mivel alto

Nota: Procesado en SPSS WV 26.00

Para el caso de la empatia, se ha establecido que el nivel alto ha encontrado
representacion del 70.00%, en donde los usuarios han sefialado las garantias de
respeto que han tenido por parte de los profesionales de la salud, lo que se ha visto
complementado con consejos para mantener un cuidado de alta calidad.
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Estadistica inferencial

Prueba de normalidad

Tabla 3

Prueba de normalidad

Nivel de satisfaccion
Dimension humana
Técnico cientifico
Entorno

Calidad de atencion
Capacidad de respuesta
Aspectos tangibles
Fiabilidad

Seguridad

Empatia

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
,264 383 ,000 Ak 383 ,000
,205 383 ,000 ,822 383 ,000
,295 383 ,000 ,862 383 ,000
314 383 ,000 ,619 383 ,000
,261 383 ,000 772 383 ,000
,365 383 ,000 ,715 383 ,000
,290 383 ,000 ,826 383 ,000
,292 383 ,000 ,843 383 ,000
,290 383 ,000 ,826 383 ,000
,262 383 ,000 ,819 383 ,000

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Como consecuencia de que se ha mantenido una muestra superior a los 50

individuos, se ha establecido la lectura del coeficiente Kolmogorov Smirnov, en

donde al haber contado con una sigma inferior a 0.050, fue que se ha demostrado

un comportamiento no paramétrico, procediendo con el calculo del coeficiente Rho

de Spearman.
Objetivo general

Tabla 4

Correlacion entre variable “Nivel de satisfaccion” y variable “Calidad de atencion”

Nivel de Calidad de
satisfaccion atencion
_ Correlacion 1 , 706"
Nivel d_e’ Sigma ,000
satisfaccion
M 383 383
Calidad de Curr.elacmn ,706 1
atencion Sigma ,000
M 383 383

MNota: Procesado en SPSS VWV 26.00
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Debido a que se ha contado con una sigma de 0.000, se ha podido establecer la
posibilidad de conformar la relacion alcanzada entre las variables, consignando con
ello que el comportamiento fue positivo, en donde el valor alcanzado ha sido de

0.706 (relacion considerable).
Objetivo especifico 1

Tabla 5
Correlacion entre dimension ‘humana” y variable “Calidad de atencion”

Dimension Calidad de
humana atencion
Correlacion 1 ,899™
Dimension \
humana Sigma ,000
M 383 383
Correlacion ,899" 1
Calidad de Sigma ,000
atencion
M 383 383

MNota: Procesado en SPSS V 26.00

Debido a que se ha contado con una sigma de 0.000, se ha podido establecer la
posibilidad de conformar la relacion alcanzada entre las variables, consignando con
ello que el comportamiento fue positivo, en donde el valor alcanzado ha sido de

0.899 (relacion muy fuerte).
Objetivo especifico 2

Tabla 6
Correlacion entre dimension ‘técnico cientifico” y variable “Calidad de atencién”

Técnico Calidad de
cientifico atencion
Correlacion 1 ,8617"
Técnico .
cientifico Sigma 000
M 383 383
_ Correlacion ,861™ 1
Cal|da<_:i’de Sigma 000
atencion
M 383 383

MNota: Procesado en SPSS VWV 26.00

Debido a que se ha contado con una sigma de 0.000, se ha podido establecer la

posibilidad de conformar la relacion alcanzada entre las variables, consignando con
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ello que el comportamiento fue positivo, en donde el valor alcanzado ha sido de

0.861 (relacion muy fuerte).
Objetivo especifico 3

Tabla 7
Correlacion entre dimension “entorno” y variable “Calidad de atencion”

Calidad de
Entorno I
atencién

Correlacion 1 ,878"

Entorno Sigma /000
N 383 383

. Correlacion ,878" 1
Calldac_i,de Sigma 000
atencion ’

N 383 383

Nota: Procesado en SPSS V 26.00

Debido a que se ha contado con una sigma de 0.000, se ha podido establecer la
posibilidad de conformar la relacion alcanzada entre las variables, consignando con
ello que el comportamiento fue positivo, en donde el valor alcanzado ha sido de

0.878 (relacion muy fuerte).
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V. DISCUSION

En referencia con el objetivo general que buscé determinar la relacion entre el nivel
de satisfaccion y la calidad de atencion de los establecimientos rurales de una Red
de Salud del Peru, 2023 se ha podido establecer que el comportamiento que se ha
mantenido fue directamente proporcional, en donde el valor alcanzado fue de 0.706,
considerando que el nivel de satisfaccion ha mantenido un comportamiento
respecto a la calidad de atencidon coherente con la necesidad de mejorar las
condiciones sobre las cuales se satisfagan los requerimientos de los usuarios en si
mismo. De acuerdo con la informacion establecida, se ha validado la hipotesis
alternativa, en donde se ha demostrado la existencia de incidencia entre cada uno
de los elementos comparados. Del mismo modo, los resultados de la investigacion
de Vinueza (2020) determinaron que, existié relacién directa y positiva entre la
satisfaccion y la calidad de atencion brindada en un hospital, sustentado con un
valor correlacional de 0.668, ademas sefal6 que, la calidad de atencion mostré un
nivel alto de 72% en calidad de respuesta, un nivel alto de 85% respecto a empatia,
asi como alto de 90% en seguridad; mientras que, indicé que hubo satisfaccion alta
en un 83%. Asimismo, los resultados también fueron similares a los expuestos en
el estudio de Buste (2021) quien concluyo que, la calidad de atencién directamente
se relaciona con la satisfaccion de los usuarios de un centro de salud (C.S.), dado
gue se obtuvo una sigma inferior a 0.05, ademas el 36% de los usuarios se mostré
satisfecho con la calidad de servicio. De igual modo, la investigacion de Sanchez
(2022) mostréd ser semejante a los resultados del estudio, dado que concluyé que,
la calidad de atencién se relaciona positivamente con la satisfaccién en un C.S.,
dado que se obtuvo una sigma de 0.000 y un valor correlacional de 0.562, ademas
también sefalé que, la calidad de servicio mostré un grado muy bueno de 62%,
buen de 32% y regular de 10%, mientras que, indico que el 53% de los usuarios de
mostro muy satisfecho y el 42% satisfecho. Igualmente, Montaleza (2021) en su
estudio manifesté que, la calidad de atencion se vinculé directamente con la
satisfaccion del usuario en un hospital, dado que se adquirié una correlacion de
0.151, ademas el 34% de los usuarios mostré una muy buena satisfaccion, el 15%
satisfechos y solo el 29% se mostré insatisfechos, y referente a la calidad de
atencion, el 46% presentd un rango regular, el 17% bueno y el 38% pronostico una

calidad mala. Las investigaciones expuestas mostraron guardar cierta similitud con
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los resultados exhibidos de esta investigacion, dado que evidencian un grado de
relacion entre las variables, ademas los estudios demuestran los importante que es
que los hospitales y demas centros de salud, brinden a los usuarios una atencion
de calidad, dado que ello influird directamente en el grado de satisfaccién que los
usuarios puedan sentir frente a ser servicio recibido. Lo expuesto se encuentra
fundamentado con la sustentado por Tegenborg et al. (2023) quienes manifestaron
que la satisfaccion hacia los usuarios tiende a representar un indicador clave, dado
gue se halla directamente vinculado con la calidad de servicios brindados. Mientras
que, Kagaigai et al. (2023) sustentaron que, la calidad de atencion tiende a ser el
modo de eficacia, confiabilidad, eficiencia, comodidad y demas indicadores que se
les brinda a los usuarios a través de su servicio de atencion, ademas depende de

esta atencion es que determinara a que los pacientes se sientan o no satisfechos.

Asi mismo, en el caso del objetivo especifico 1 que buscé identificar la
relacion entre la dimensiéon direccion humana y la calidad de atenciéon de los
establecimientos rurales de una Red de Salud del Pert, 2023, se ha podido
establecer que la dimensibn humana ha mantenido un comportamiento
directamente proporcional respecto a la calidad de la atencion, en donde dicho
accionar ha encontrado dependencia directa con un valor de relaciéon de 0.899,
considerando con ello que mediante una sigma de 0.000 ha manifestado no sélo
una relacion significativa, sino que ello ha manifestado la posibilidad de establecer
estadisticamente el comportamiento conjunto. Este comportamiento ha tenido que
ver directamente con la capacidad que debe de tener el personal de mantener un
trato cordial con el paciente, con la intencion de ofrecer no solo un tiempo de
atencion de alta calidad, sino la posibilidad de salvaguardar la calidad de vida de
estos. En referencia con lo expuesto, se ha validado la hip6tesis alternativa, como
consecuencia de que se ha demostrado un comportamiento conjunto existente
entre los elementos de comparacion. Del mismo modo, estos resultados resultaron
ser similares a expuestos en la investigacién de Luna (2022) quien concluy6 que
existio asociacidon positiva entre la calidad de atencién con la satisfaccion de los
usuarios de un hospital, dado que obtuvo una sigma de 0.000 y un valor
correlacional equivalente a 0.888; ademas sefaldé que el 33% de los usuarios
mostré una calidad baja, el 53% media y el 14% sefial6 que es alta y, referido a la

satisfaccion, el 44% de los usuarios se mostro regularmente satisfechos y el 47%
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se mostro muy satisfecho. De igual manera, los resultados obtenidos, también
guardaron relacion con la investigacion de Garcia (2020) quien concluyo que, la
calidad de atencién se encontré directamente relacionado con el grado de
satisfaccion de los usuarios, dado que adquirié una sigma de 0.000 y un valor
correlacional de 0.410, ademas también sefalé que, la calidad de atencién el 60%
de los usuarios mostro un una calidad regular y el 40% percibié una buena calidad,
el grado de empatia también fue regular en un 74% y el satisfaccién alcanzé un
grado alto de 32%. Igualmente, hubo asociacion con la investigacion de Hernandez
(2022) quien en su estudio determiné que, la satisfaccion mostro relacionarse
directamente con la calidad de atencion, dado que obtuvo una sigma de 0.000 y
una correlacion semejante a 0.848, ademas indicé que, el 69% de los usuarios de
mostrd poco satisfechos y el 25% muy satisfechos y, el 86% percibio positivo al
clima institucion en el que fueron atendidos. Asimismo, la investigacion de Ore
(2022) también concluyé que, la calidad de atenciébn mostré relacionarse
directamente con la satisfaccion de los usuarios, dado que se obtuvo una sigma de
0.000 y un valor correlacional equivalente a 0.490, ademas manifestd que los
usuarios mostraron tener un grado muy alto de satisfaccion, mientras que, la calidad
de atencién mostro un nivel regular de 5% y el 95% de los usuarios percibié como
alta a la calidad y, el 95% también sefialé que es alta la calidad de respuesta.
Ambos resultados mostraron que los estudios mencionados anteriormente guardan
cierto grado de similitud con los resultados obtenidos en este estudio, ademas
evidenciaron lo importante que es que los CS ofrezcan a los usuarios un servicio
de calidad, en donde la calidad humana mediante la empatia y una buena
capacidad de respuesta conlleva a que el usuario se sienta satisfecho con el
servicio. Ello se encontr6 fundamentado con lo expuesto por Tawfik et al. (2023)
quienes expusieron que, la dimensién humana viene a representar la experiencia
de interaccion de los usuarios con el personal de salud durante el servicio de
atencion. Mientras que, Nakurama et al. (2023) sustentaron que, la calidad de
servicio se relaciona con el servicio oportuno y eficaz proporcionado a los usuarios,

por medio del trato del personal de salud durante su servicio.

Ademas, de acuerdo con el objetivo especifico 2 que buscé identificar la
relacion entre la dimension técnico cientifico y la calidad de atencién de los

establecimientos rurales de una Red de Salud del Pert, 2023, se ha podido
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consignar que la dimension técnico cientifico ha alcanzado una relacion
directamente proporcional con un valor de 0.861, en referencia con la calidad de la
atencion, estableciendo con ello que la confirmacion de dicha data ha sido gracias
a que se ha mantenido un valor de sigma inferior a 0.050. La informacion obtenida
ha permitido demostrar que la comprensién técnica cientifica ha incidido de manera
directa con la calidad de la atencidon ofrecida, principalmente encontrado
dependencia directa en la orientacion que se ofrece hacia los usuarios y la
confidencialidad de cualquier tipo de informacion que se maneje con estos,
entendiendo que existen temas muy delicados que requieren de una atencion
especial. Por ende, se ha validado la existencia de la hipotesis alternativa entre los
elementos que se han planteado. Asimismo, estos resultados fueron similares a los
de la investigacion de Leyva (2022) quien concluy6 en su estudio que la calidad de
atencion se vincul6 directamente con la satisfaccion de los usuarios, lo cual se
sustentdé con una sigma de 0.000 y un valor correlacional de 0.380, ademas
manifest6 que, el 58% de los usuarios percibié como regular a la calidad y el 30%
la percibi6 como mala; mientras que, el 54% de los usuarios manifesto tener un
satisfaccion regular y el 25% sefialé que es buena. Del mismo modo, también hubo
asociacion con la indagacion de Rodriguez (2022) quien en su investigacion
manifesté que, la calidad de atencidn incide y se relaciona positivamente con la
satisfaccion del usuario, dado que se obtuvo una sigma de inferior a 0.05 y un valor
correlacional de 0.857, ademas también sefialo que el 52% de los usuarios percibiod
como buena la calidad de atencion y el 36% manifesté sentirse satisfecho con la
atencion adquirida. Asimismo, la investigacion de Vinueza (2020) también demostro
ser similar a los resultados de este estudio, dado que se concluy6 que, hubo una
relacion e incidencia directa y positiva entre la calidad de atencion y la satisfaccion
de un hospital, dado que se obtuvo una sigma menor a 0.05 y un valor correlacional
de 0.668, ademas sefiald también que, el 72% de los usuarios percibié como buena
la capacidad de respuesta, el 85% también percibié como buena la empatia al igual
que la seguridad en un 90%, mientras que, el 83% de los usuarios se mostré6 como
satisfecho por el servicio adquirido. De la misma manera, se puede mencionar la
investigacion de Montaleza (2021) dado que sus resultados reflejaron ser similares
a los de estudio, en donde concluyeron que, la satisfaccion del usuario se relaciono

positivamente con la calidad de servicio de un centro de salud, dado que se adquirié
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un valor de sigma inferior a 0.05 y se obtuvo una correlacion de 0.151, ademas
manifestd que el 34% de los usuarios se mostro satisfecho y el 15% se sintieron
muy satisfechos, mientras que, el 46% percibié como regular la calidad del servicio
y el 17% como buena. Asimismo, Sanchez (2022) en su investigacion concluyo que,
la calidad de servicio se asocia directamente con el grado de satisfaccion, dado que
se obtuvo una sigma de 0.000 y un valor correlacional semejante a 0.562, ademas
sefald que 62% de los usuarios percibié como muy buena la calidad de atencion y
el 32% como buena y, el 53% se mostr6 muy satisfecho por el servicio y el 42%
satisfecho. Los resultados de las investigaciones mostraron ser semejantes a los
resultados obtenidos en el presente estudio, ademas se evidencio lo crucial que es
que el personal de la salud ofrezca a los usuarios un servicio de calidad, no sélo a
través de una proporcién de informacién, sino también que la calidad de servicio
mediante materiales y equipos tecnologicos sean de buena calidad, dado que ello
contribuird en la optimizacion de una atenciéon de calidad. Lo mencionado se
encuentra sustentado con lo expuesto por Prist et al. (2023) quien fundamentoé que
la dimensién técnica viene a ser los avances cientificos y/o tecnolégicos que
contribuyen a que la atencién al usuario sea de mejor calidad. Mientras que,
Kagaigai et al. (2023) quienes expusieron que, la calidad de atencion conlleva a
garantizar a que el personal de salud ofrezca un servicio de calidad, en donde el
usuario perciba como excelente la atencién recibida de principio a fin durante su

proceso de salud.

De acuerdo con el objetivo especifico 3 que busco identificar la relacion entre
la dimension entorno y la calidad de atencion de los establecimientos rurales de
una Red de Salud del Pert, 2023, se ha podido establecer que ante un valor de
sigma inferior a 0.050, se ha podido establecer un comportamiento de relacion
significativa entre el entorno y la calidad de la atencion, en donde se ha mantenido
un valor de relacion de 0.878, considerando con ello que, ante la posible mejora de
cada uno de los elementos comparados, se puede esperar un comportamiento muy
similar en cada una de las partes. En cuanto a la informacion obtenida, se ha podido
establecer que el entorno resulta indispensable para mantener un nivel de calidad
optimo, considerando con ello que el ambiente en donde se ofrece el servicio de
salud llega a incurrir en garantizar la limpieza, la seguridad o la sefializacion para

mantener las condiciones de calidad de vida, en referencia de prevalecer la calidad
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de la atencion de manera significativa. En base a ello, se ha contado con la
demostracion de la hipétesis alternativa, debido a que se ha demostrado la
incidencia entre los elementos comparados. Del mismo modo, estos resultados
reflejaron ser similares a los resultados expuestos en la investigacion de Sanchez
(2022) quien en su estudio concluyé que, la calidad de atencién se vinculd
directamente con la satisfaccidon de los usuarios, dado que se obtuvo una sigma de
0.000 y se adquirié un valor correlacional de 0.562, ademas el 62% de los usuarios
percibi6 como muy buena la calidad de atencion, el 48% percibié como buena la
capacidad de respuesta, asimismo, el 53% de los usuarios se mostré6 muy
satisfecho con la atencion y el 42% se hall6 satisfecho. Asimismo, Hernandez
(2022) en su estudio también concluyé que si hay relacion entre el grado de
satisfaccion con la calidad de atencion de un hospital, dado que se consiguioé una
sigma menor a 0.05 y una correlacion de 0.848, ademas el 69% de los usuarios se
sintieron satisfechos con el servicio. De igual manera, la investigacién de Luna
(2022) mostré asociarse con los resultados del estudio, dado que concluy6 que, la
calidad de atencion se vincula positivamente con la satisfaccion de los usuarios de
un centro de salud, cuyo valor correlacional fue de 0.888 y la sigma fue de 0.000,
ademas menciond que los usuarios percibieron como media la calidad de atencion,
el 33% como baja y el 14% como alta; asimismo, el 44% se mostr6 satisfecho con
la atencion y el 47% regularmente satisfecho. Igualmente, la investigacion de
Garcia (2020) determiné que la calidad de atencidén se asemeja directamente con
la satisfaccidn de los usuarios, dado que se obtuvo una sigma de 0.000 y un valor
correlacional de 0.410, ademas el 60% de los usuarios perciben como regular con
un 60% la calidad de atencion, el 74% percibié como regular la empatia del personal
de salud y el 25% como alta, mientras que, el 32% se mostr6 como satisfecho con
el servicio de atencion adquirido. Los resultados de los estudios antes mencionados
reflejaron guardar cierto grado de asociacion con los resultados obtenidos en el
presente estudio, dado que evidenciaron que el entorno y su servicio brindado en
este influye sobre la satisfaccidn que pueda percibir el usuario durante su proceso
de atencion, ademas reflejo lo importante que es que el personal de salud muestre
a los usuarios un buen trato acompafnado de un adecuado servicio, el cual solucione
todos los requerimientos y necesidades de los usuarios. Ello se encontr6

fundamentado con lo expuesto por Mengistu et al. (2023) quienes sustentan que,
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la dimension entorno viene a ser el ambiente en el cual los usuarios perciben,
receptan y experimentan los servicios proporcionados por parte del personal de
salud. Mientras que, Nakurama et al. (2023) manifesté que, una eficiente atencion
se evidencia a través de buenos resultados los cuales contribuyen a la satisfaccién

de los usuarios.
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VI.  CONCLUSIONES

1. En esta tesis se determind la relacion entre el nivel de satisfaccion y la
calidad de atencién de los establecimientos rurales de una Red de Salud, dado que
se obtuvo una sigma de 0.000 y un valor correlacional semejante a 0.706
respectivamente, lo cual se ha debido a que se requiere de mantener una clara
disposicion de recursos centrados en mejorar no solo las condiciones fisicas, sino
el trato del personal de salud, en donde se debe de garantizar una mejora continua

en la capacitacion, orientacion y trato del personal, hacia los usuarios.

2. En esta tesis se identifico la relacion entre la dimension direccion humana y
la calidad de atencién de los establecimientos rurales de una Red de Salud, cuya
relacion fue positiva de 0.899 y un valor de sigma fue de 0.000, debido a que se
puede percibir que todo trato cordial o atencion de calidad que se ofrezca hacia el
usuario, puede ser bien recepcionado por este, buscando en todo momento una
clara comprension del problema de salud que tiene o el hecho de percibir el interés

de los profesionales que los atienden.

3. En esta tesis, se identificd la relacién entre la dimension técnico cientifico y
la calidad de atencién de los establecimientos rurales de una Red de Salud cuya
relacion fue directa y positiva con un valor de 0.861 y un valor de sigma inferior a
0.050, lo que ha encontrado dependencia directa en la confianza que el usuario
puede tener con el personal de salud, no solo de mantener sus problemas en
reserva, sino en orientarlos hacia la mejora continua y el control de su estado de

salud.

4. Asimismo, en esta tesis se identifico la relacién entre la dimension entorno y
la calidad de atencién de los establecimientos rurales de una Red de Salud cuya
relacion fue directamente ajustable con un valor de 0.878 y un valor de sigma
inferior a 0.050, lo cual ha explicado el hecho de que todo nivel de satisfaccion
positivo que se alcance, ha dependido de la percepcion que se llegue a tener del
entorno fisico, aumentando la seguridad y calidad de los aspectos tangibles

brindados por el establecimiento analizado.
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Vil. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda a los establecimientos rurales de una Red de Salud del Perq,
que gestionen y midan constantemente a través de formularios la satisfaccion de
los usuarios, a fin de que se puedan fortalecer los canales de atencion y el servicio

sea mas contributivo para los usuarios.

2. Del mismo modo, se recomienda a los establecimientos rurales de una Red
de Salud, brindar constantes capacitaciones con personal apto en temas
relacionados con las dimensiones de la variable calidad de servicio, a fin de que los
usuarios durante su proceso de atencion perciban como excelente y eficaz el

servicio brindado por el mismo personal de salud.

3. También se recomienda a los establecimientos rurales de una Red de Salud,
elaborar y efectuar evaluaciones e instrumentos seriados, los cuales permitan medir
la calidad de atencidén que ofrecen estas redes de salud, a fin de optimizar la
atencion y fortalecer la satisfaccion del usuario, el tiempo recomendado de
medicion debe de ser en promedio de 6 meses, con la finalidad de poder obtener
un histérico acerca de la calidad ofrecida por los establecimientos de salud, en clara
intencidon de poder mantener un margen de mejora que sea evaluado de manera

constante.

4. Asimismo, se recomienda a los establecimientos rurales de una Red de
Salud, desarrollar estrategias y mecanismos que permitan identificar las diversas
falencias que afectan e inciden en la calidad del servicio y satisfaccién de los
usuarios, a fin de que se pueda incorporar nuevos procesos y herramientas que
ayuden en la mejora de la atencién al usuario. Como mecanismo recomendado, se
puede hacer uso de indicadores clave de rendimiento (KPI) para monitorear el nivel
de calidad o el hecho de establecer auditorias internas que permitan realizar una

evaluacion de los procesos y procedimientos operativos.
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Anexo 1 Matriz de consistencia

ANEXOS

Problemas de investigacion Objetivos de investigacion Hipétesis de investigacion Variables Metodologia
Problema general Objetivo general Hipétesis general Variable 1 Tipo de
investigacion
¢, Cual es la relacion entre el nivel de  Determinar la relacion entre el nivel Existe relacién significativa entre el Tipo ar?licada
satisfaccion y la calidad de atencion de satisfaccion y la calidad de nivel de satisfaccion y la calidad de Nivel de Enfoque de
de los establecimientos rurales de atencion de los establecimientos atencion de los establecimientos satisfaccion investigacion
una Red de Salud del Peru, 2020- rurales de una Red de Salud del rurales de una Red de Salud del Cuantitativo

20237

Peru, 2020-2023

Peru, 2020-2023

Preguntas especificas

Objetivos especificos

Hipoétesis especificas

Dimensiones

. ¢, Cual es la relacion entre la
dimension direccibn humana y la
calidad de atencion de |los
establecimientos rurales de una
Red de Salud del Peru, 2020-20237
. ¢, Cuadl es la relacion entre la
dimension técnico cientifico y la
calidad de atencion de los
establecimientos rurales de una
Red de Salud del Peru, 2020-20237
. ¢, Cuadl es la relacion entre la
dimension entorno y la calidad de
atencion de los establecimientos
rurales de una Red de Salud del
Peru, 2020-20237?

) 1) Identificar la relacion
entre la dimensién direccion
humana y la calidad de atencion de
los establecimientos rurales de una
Red de Salud del Peru, 2020-2023
. 2) lIdentificar la relacion
entre la dimension técnico cientifico
y la calidad de atencion de los
establecimientos rurales de una
Red de Salud del Peru, 2020-2023
. 3) lIdentificar la relacion
entre la dimensiéon entorno y la
calidad de atencion de los
establecimientos rurales de una
Red de Salud del Peru, 2020-2023

. Existe relaciéon significativa
entre la dimension direccidon humana
y la calidad de atencion de los
establecimientos rurales de una Red
de Salud del Peru, 2020-2023

. Existe relacién significativa
entre la dimensién técnico cientifico
y la calidad de atencién de los
establecimientos rurales de una Red
de Salud del Peru, 2020-2023

. Existe relacién significativa
entre la dimensiéon entorno y la
calidad de atencion de los
establecimientos rurales de una Red
de Salud del Peru, 2020-2023

Dimension
humana
Técnico
cientifico
Entorno

Variable 2

Calidad de
atencion

Dimensiones

Capacidad de
respuesta
Aspectos
tangibles
Fiabilidad
Seguridad
Empatia

Diseno de la
investigacion:
Disefio no
experimental /
correlacional /
transversal
Poblacién y
muestra
Poblacion:
72598 usuarios
Muestra:
383 usuarios
Tipo de muestra
probabilistica
Muestreo
aleatorio simple
Técnica de
recoleccion de
datos
Encuesta
Instrumento
Cuestionario




Anexo 2 Matriz de operacionalizacion

Variable Definicién conceptual Definicién operacional Dimensiones Indicadores Escala Instrumento
Dimension Trato cordial
El nivel de satisfaccion queda Mediante el cuestionario se humana Tiempo de
Variable 1:  establecido como aquella consideré la valoracion del atencion Ordinal
Nivel de representacion o percepcion del grado de satisfaccion que tuvo Técnico Orientacién (Likert) Cuestionario
satisfaccion  servicio que se esta recibiendo por un usuario, respecto al cientifico Confidencialidad
parte de un usuario (Rodriguez, 2022).  servicio recibido. Senalizacion
Entorno N
Limpieza
Capacidad de Atencién
respuesta Inquietudes
Recursos
Aspectos materiales
tangibles Recursos
o eoniad el slonitn e Se conscers o ompleo
. ] ; . cuestionario para poder lempo ¢
\arabie 2 Lncnamento e 1098 2 197 U1 vaorar ol graco oo calga Febiad  espers  ownal oo,
, P . |nformaC|On . uestionario
atencion posibilidad de satisfacer las 9Y¢ llegé a ser ofrecido por el VAo (Likert)
; : servicio de salud, en i Privacidad
necesidades totales de los usuarios g , Seguridad o i
(Ore. 2022) percepcion del usuario. Capacitacion
. Respeto
Empatia Consejo

52



Anexo 3 Calculo muestral

N*Z.p*q

N W) 2 *pg
N=poblacion total = 125
Za=Nivel de confianza del 95%= 1.96
p=proporcion esperada= 50%= 0.5
g=1-p=1-05=05
d = margen de error o de precision=5%=0.05

N = muestra = 95



Anexo 4 Calculo de confiabilidad
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Anexo 5 Instrumento de recoleccion de datos

i UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

“Nivel de satisfaccion y su relacién en calidad de atencién de los

establecimientos rurales de una Red de salud del Per( 2023”

Instrucciones: La finalidad del presente cuestionario es Determinar la relacion
entre el nivel de satisfaccion y la calidad de atencién de los establecimientos rurales
de una Red de Salud del Peru, 2020-2023

Totalmente Ni de
En acuerdo, ni Totalmente
en De acuerdo
desacuerdo en de acuerdo
desacuerdo
desacuerdo
1 2 3 4 5
NIVEL DE SATISFACCION
N° Pregunta 1 2 3 45

Dimension humana

¢ Consideras que el trato cordial recibido por parte del
1 personal de salud es un factor importante para la
satisfaccion del usuario?

¢, Crees que el tiempo de atencién que se le brinda a los
pacientes es suficiente para una adecuada satisfaccion?

¢, Cual consideras que es el grado de importancia que tiene
3 el trato humano que se les da a los usuarios para su
satisfaccion?

¢Piensas que la dimensibn humana es una de las
4 principales causas de satisfaccién de los pacientes en la
salud?

¢, Crees que el tiempo de espera para ser atendido es un
5 factor clave que influye en el nivel de satisfaccién de los
usuarios?

¢, Consideras que la amabilidad y empatia del personal de
salud influye en la satisfacciéon del usuario?




¢,Crees que la capacidad da respuesta durante la atencion

! medica influye en la satisfaccion del usuario?

8 ¢ Las indicaciones médicas a los pacientes son elementos
influyentes en una buena satisfaccion?
¢, Consideras que la disponibilidad de recursos durante la

9 atencion meédica es un factor clave para una buena
satisfaccion?

Técnico cientifico

10 ¢ Consideras que el servicio de salud que recibiste fue
orientado adecuadamente?

1 ¢, Crees que el personal de salud te brindd la orientacion
necesaria para tu tratamiento?

12 ¢ Estas satisfecho con la cantidad de informacion que te fue
proporcionada para tu tratamiento?

13 ¢Crees que tu informacién fue tratada con la debida
confidencialidad?

14 ¢ Estas satisfecho con la seguridad de tu informacion
médica?

15 ¢, Consideras que el registro y recepciéon de tu informacion
influye en tu nivel de satisfaccion?

16 ¢,Crees que tu informacion fue solicitada correctamente por
parte del personal de salud?

Entorno

17 ¢, Consideras que la sefalizacion es clara para identificar los
servicios de salud en tu entorno?

18 ¢ Estas de acuerdo con la limpieza de los servicios de salud
en tu entorno?

19 ¢, Consideras que los problemas de entorno afectan tu nivel
de satisfaccion con los servicios de salud?

20 ¢(Estas de acuerdo con que el entorno influye en la
dimension de satisfaccion con los servicios de salud?
¢, Consideras que la sefalizacion de los servicios de salud

21  entu entorno es adecuada para permitirte una satisfaccion
optima?

29 ¢, Crees que los ambientes de los establecimientos de la red
de salud influyen en el nivel de satisfaccion?

23 ¢ Consideras que la infraestructura del establecimiento
permite el desarrollo de una apropiada atencién médica?

o4 ¢Las instalaciones en las cuales recibiste atencion médica
incidié en tu nivel de satisfaccion?
¢El ambiente interno brindado por el personal del

25 establecimiento de salud es un factor que incide en tu grado
de satisfaccién?

CALIDAD DE ATENCION
N° Pregunta 12 3 45




Capacidad de respuesta

¢, Consideras que el Centro de Salud ofrece una atencion
adecuada y satisfactoria?

¢ Estas de acuerdo con el tiempo de respuesta del Centro

2 de Salud?

3 ¢.Crees que el Centro de Salud es sensible a tus
inquietudes?

4 (Piensas que el Centro de Salud responde
adecuadamente a los problemas que surgen?

5 ¢ Sientes que el Centro de Salud esta preparado para
afrontar los problemas de la capacidad de respuesta?

Aspectos tangibles

6 ¢, Consideras que el centro de salud cuenta con los recursos
materiales adecuados para ofrecer un servicio de calidad?
¢Consideras que el equipamiento necesario esta

7 disponible en el centro de salud para realizar un tratamiento
adecuado?

8 ¢ Consideras que hay suficiente material para prestar un
servicio 6ptimo en el centro de salud?
¢ Consideras que las normas y reglamentos institucionales

9 son suficientes para prestar un servicio de calidad en el
centro de salud?
¢, Consideras que el centro de salud cuenta con los recursos

10 institucionales necesarios para ofrecer un tratamiento
adecuado?

Fiabilidad

11 ¢ Consideras que el centro de salud te da una respuesta
adecuada en el tiempo de espera que deberias tener?

12 ¢ Te sientes seguro de recibir la informacién correcta en el
centro de salud?

13 ¢ Piensas que el centro de salud es confiable en cuanto a
sus horarios?

14 ¢ Te sientes satisfecho con la fiabilidad que el centro de
salud te ofrece?

15 ;. Crees que el centro de salud siempre te ofrece la
informacion correcta para tus consultas?

Seguridad

16 ¢ Consideras que el centro de salud garantiza la privacidad
de los pacientes?

17 ;.Consideras que el centro de salud asegura Ila
confidencialidad de los datos de los pacientes?

18 g,Qonsideras que ellcentro de salud ofrece un ambiente
discreto para los pacientes?

19 ¢ Consideras que el centro de salud cuenta con personal
adecuadamente preparado?

20 ¢ Consideras que el centro de salud ofrece sesiones de

capacitacién constante a sus empleados?

Empatia




¢, Consideras que el personal de salud en el centro de salud

21 te ha mostrado respeto durante tus visitas?

29 ¢ Estas de acuerdo con la empatia que el centro de salud te
ha ofrecido?

23 ¢ Estas satisfecho con la asesoria y el consejo que te han
dado durante tus visitas?

o4 ¢ Consideras que el equipo del centro de salud se ha
interesado por tu bienestar?

o5 ¢,Crees que el personal del centro de salud ha actuado de

forma empatica contigo?

Gracias por su colaboracion



Anexo 6 Validacion por juicio de expertos

1. Datos generales del Juez

Nombre del juez: | Judith Berrocal Chillece
Grado profesional: | Macstria (x ) Doctor ( )
Area de formacion | Clinica() Social () Educativa( X) Organzacional (

académica: | )
Areas de experiencia profesional: | Gestion Publica

Institucion donde labora: | Universidad Nacional San Cnstobal de Huamanga
Tiempo de experiencia profesional en | 2 a4 afios( ) Mas de 5 afos( x )
el drea:
Experiencia en Investigacién | Trabajo(s) psicometnicos realizados
Psicométrica: (st corresponde) | Titulo del estudio realizado.

2. Propasito de la evaluacion:

Validar ¢l contenido del instrumento. por juicio de expertos.

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Nombre de la Prueba: | Nivel de satisfaccion
Autor (a): | Femandez Pizarro, Jhony
Objetivo: | Determanar la relacion entre ¢l nivel de satisfaccion y la calidad de
atencion de los establecimientos rurales de una red de salud del Peri,
2020-2023
Administraciéon: | Indnidual
Aifio: | 2023
Ambito de aplicacién: | Usuanos atendidos cn la Red de Salud Centro Ayacucho
Dimensiones: | V1: Dimension humana, Técnico cientifico, entorno.
V2: Capacidad de respuesta, aspectos tangibles. fiabilidad. scgundad.
empatia
Confiabilidad: | 0.944
Escala: | Likert
Niveles o rango: | 5
Cantidad de items: | 15
Tiempo de aplicacién: | 20 minutos

4. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento ¢l cuestionario Nivel de satisfaccion elaborado por Jhony

Femandez Pizarro en el afio 2023 de acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de

los items segun corresponda.

Categoria Calificacién Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
2. Bajo Nivel El item requiere bastantes modificacxnes o una
CLARIDAD modificacion muy gramde en el uso de las
El item se comprende palabras de acuerdo con su significado o por la
facilmente, es  decwr, su ordenacion de estas.

sintactica y sendntica son
adecuadas.

1. Moderado nivel

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

4. Alto nivel

El item es claro, tiene semdntica y sintaxis
adecuada

COHERENCIA

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

El ftem no tiene relacion logica con la
dimension.

El item tiene relacion logkca
con la dimension o indscador
que esta midiendo.

(bajo nivel de acwerdo)

2. Desacuerdo

El ftem tiene una relacion tangencial dcjana
con la dimension.

3. Acuerdo
(moderado nivel)

El #tem tienc una relacion moderada con la
di ion que se estd midiendo,

4. Totalmente de Acuerdo
(alto nivel)

El ftem se encuentra esta relacionado con la
di n que esta midiend

RELEVANCIA

1. No cumple con ¢l criterso

El item puede ser climinado sin que se vea
afectada la medicion de la dimension.




El item es esencial o | 2. Bajo Nivel El item tiene alguna relevancia, pero otro item
importante, es decir debe pucde estar incluyendo Jo que made éste.
SeT. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.

4. Alto nivel El item es muy relevante v debe ser nchusdo

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

4: Alto nivel

3: Moderado nivel

2: Bajo Nivel

I: No cumple con el criterio

Instrumento que mide la variable 01: Nivel de Satisfaccion

Definicion de la variable:
El nivel de satisfaccion queda establecido como aquella representacion o percepeion del servicio
que sc esta recibiendo por parte de un usuanio (Rodrigucz, 2022).

Dimension 1: Dimension Humana

Definicion de la dimension:

Representa la calidad de la experiencia que un individuo presenta al interactuar con una red de
salud estando relacionada con la satisfaccion que el usuano obtiene al recibir atencion médica
(Tawfik et al., 2023).

Indicadores Item Claridad Coherencia | Relevancia | Observaciones/
Recomendaciones

Trato cordsal | I. 4 B E)
(Consideras 4
que ¢l trato
cordial
recibido por
parte del -
personal de
salud cs un
factor 2
importantc
para la
satisfaccion 1
del usuano?

2. ;Crees que 4 4 4
¢l tiempo de
atencion que
s¢ ke brinda a
los pacientes
es suficiente
para una >
adecuada
Tiempo de | satisfaccion?
atencion !
3. ;(Cual
consideras 4
qucescl
i NE 3 3
importancia
que tiene ¢l
trato humano | 2

w




quescledaa
los usuarios
para su
safisfaccion?

4. [Piensas
que la
dimension
humana es
una de las
principales
causas de
satisfaccion
de los
pacientes en
la salud?

s

5. (Crees que
el tiempo de
CSpeTa para
ser atendido
es un factor
clave que
mfluve en el
nivel de
satisfaccion
de los

usuarios?

fi.
(Consideras
que la
amabilidad v
empatia del
personal de
salud influye
en la
satisfaccion
del usuanio?

7. (Crees que
la capacidad
da respuesta
durante la
AICTHCIOn
medica

influye en la
satisfaccion
del usuanio?

Lk

medicas a los
pacientes son
clementos
mfluyentcs en
una buena
satisfaccion?

o
(Consideras
que la
disporubalidad
de recursos
duranie la




atencion
medica es un 1
factor clave
para una
buena
satisfaccion?

DMimensidén 2: Técmico cientifico

Definicion de la dimension:

Se refiere a la forma en que los avances y desarrollos tecnolégicos y cientificos pueden mejorar

la expenencia y satisfaccion del usuario (Prist et al., 2023).

Indicadores Ttem Clarida | Coherenci | Relevanci | Observaciones’
d a a Recomendacione
5

Omentacion 10. ;Consideras [ 4[4 4 4
que el servicio -
de salud que N
recibiste fue 2
oncntado
adecuadamente? | !
Il iCreesqueel | 4| 4 4 4
personal de salud
te brmdo la 3
Orieniackon .
nCocsania parafu |-
tratamicmio? 1
12, (Est AL 7 3
satisfecho con la
cantidad de 3
mformacion que |~
te fuc .
proporcionada &
para tu |
tratamienio?
13, ;Crees que 1|4 4 4
tu informacion
fue tratada conla | 3
debida .

Confidencialida ;Uﬂhdl.l'r. 1alidad |

d 14. ;Estas 414 4 4

satisfecho conla [
segunidad de tu -
mformacion -
medica? 1
I5. [Consideras |
que ¢l registro ¥ _ _ _
recepcion de tu e £ 3
mformacion
mfluye en tu 2
nivel de
satisfaccion? I
16, (Creesquetu | 4 | 4 4 4
informacién fue  [—
solicitada 2
correctamente

por parte del
personal de
salud?

P

10



Dimension 3: Entorne

Definicion de la dimension:

Es un aspecto de la gestion publica en una red de salud que se reficre al nivel de satisfaccion
experimentado por los usuarios (Mengistu et al., 2023).

Indicadores

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Scaalizacion

17. ;Considcras
que la
scializacion cs
clara para
identificar los
servicios de
salud cn tu
entorno?

3

(]

Limpicza

18. ;Estas de
acuerdo con la
limpicza dc los
servicios de
salud en tu
cntorno?

)

(]

(5]

(=]

19. ;Consideras
quc los
problemas de
entorno afectan
tw nivel de
satisfaccion con
los servicios de
salud?

]

20. ;Estas de
acucrdo con que
¢l entorno
influye en la
dimension de
satisfaccion con
los servicios de
salud?

o

21. ;Considcras
que la
scializacion de
los servicios de
salud ¢n tu
entomo es
adccuada para
penmitirte una
satisfaccion
optima?

22 ;Crees que
los ambicntes
de los
establecimicntos
de lared de
salud mfluyen
en el nivel de
satisfaccion?

11



23. ;Consideras 3
que la
infracstructura R
del -
establecimiento —
permite el - -
desarrollo de -
una apropiada
atencion 1
medica?
24 ;Las
instalacioncsen | *
las cuales N
recibiste -
atencion médica | - 2
incidio en tu -
mivel de 1
Fl
4
interno brindado
por ¢l personal 3
del
establecimiento |
de salud s un =
factor que
incide en tu :

12



Instrumento que mide la variable 02: Calidad de atencidn

Drefimicidn de la variable:
La calidad de la atencion queda concebida como el adecuado funcionamiento que llega a tener un
acio de salud, en cuanto a la posibilidad de satisfacer las necesidades totales de los usuarios

DMimensidn 1: Capacidad de respuesta
Deefinicion de la dimension:

S refiere a la aptitud para responder a situaciones de emergencia con rapidez v precision. Esta
habilidad ¢z esencial para una red de salud, ya que los problemas de salud publica pueden surgir
rapidamente v requenr una respucsta inmediata { Prasetyo et al_, 2023).

Indicadores Item Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones'
Recomendaciones

Alencion 1. Consideras 'E 4 4
que el Centro
de Salud 3
ofrece una
atencion <
adecuada v

satisfactora?

2. ;Estas de 1 |4 4 4
acuerdo con el
ticmpo de

respuesta del 2
Centro de
Salud? I

3. [Crees que 'E 4 4
el Centro de
Salud es 3
sensible a tus
inquictudes? E

4. ;Piensas 4 |4
Inquictudes | que el Centro
die Salud 3 3 3
responde _
adecusdamente | 2
alos
problemas que 1
surgen?
5. (Sientes que 4 4
el Centro de
Salud esta
preparado para
afrontar los N
problemas de
la capacidad dc I

Lk
fad

respuesia’

DMimensién 2: Aspectos tangibles
Deefinicion de la dimension:

Son aguellos elementos matenales que son facilmente wentificables ¥ reconocibles, v que
ticnen una analogia inmediata con la sansfaccion. Estos elementos incluyen la infracstructura,
los equipos ¥ los recursos humanos (Schaffmit et al., 2023).

13



Indicadores

ltem

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones'
Recomendaciones

Recursos
mateniales

6. ;Consideras
que ¢l centro
de salud cuenta
con los
ecurses
materiales
adecuados para
ofrecer un
servicio de

calidad?

3

3

Recursos
mstitucionales

7. (Consideras
que ¢l
equipamicnio
necesano estd
disponible en
el ceniro de
salud para
realizar un
tratamicnto

adecuado?

8. (Consideras
que hay
suficiente
material para
prestar un
SETVICHD
optimo en el
centro de
salud?

9. (Consideras
que las normas
y reglamentos
nstitucionales
son suficientes
paira prestar un
servicio de
calidad en el
centro de
salud?

Lk

fad

10

;Consideras
que ¢l centro
de salud cuenta
con los
recurses
nstitucionales
NECESarios para
offecer un
tralamiento

adecuado?

DMimensidn 3: Fiabilidad

Deefinicion de la dimension:

S refiere a la capacidad de un sistema para realizar adecuadamente su funcion durante un
perniodo de tempo especifico. ademas, se trata de un concepto amplio que abarca vanos
factores, desde la sepundad de una instalacion hasta la eficacia de un proceso | Botchway et al.,

2023).

14



Indicado

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones'
Recomendaciones

Ticmpo de
cspera

11; Consideras
que <l centro
die zalud te da

una respucsia
adecuada en el

(]

Lk

Lk

fad

tiempo de
CSpeTa que
deberias

(B

tener?

Informacion

12, ;Te

slentes seguro

de recibir la

fad

informacion
correcta en el

P

centro de

sahud?

13. ;Prensas
que <l centro

de salud es

confiable en

fad

cuanio a sus

(=]

heoraros?

14 Tc

sientes

satisfecho con

la fabilidad

(1

que <l centro

de salud te

4

oftece?

15. ;Crees

que <l centro
de zalud

slempre te

fad

ofrece la
informacion

(=]

cofrecta para
tus consultas?

Dimensidn 4: Seguridad

Deefinicion de la dimension:

Representa a la proteccion v prevencion de amenazas, ricsgos v peligros, esto se aplica a la red
de salud para proteger a los pacientes. provecdores v otros involucrados de los dafios o lesiones
fisicas, psicologicas o emocionales (Prakash, ¥ Upadhvay, 2023).

Indicadores

Ttem

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Privacidad

1 6i;Considcras
que el centro de
salud garantiza
la privacidad de

los pacienies?

3

(]

4

Capacitacion

17. ;Conswderas
que el centro de
salud asegura la

faa

15



confidencialidad | 2
de los datos de
los pacicntes? 1
18. ;Consideras | 4
que el centro de — — —
salud ofrece un il . ’
ambacnite 7
discreto para los
pacientes? |
19, ;Consideras | 4 |4 4 4
que el centro de
salud cuenta con | 3
personal
adecuadamente 2
preparada?
1
20. jConsideras | 4 |4 4 4
que el centro de
salud ofrece 3
sesioncs de ]
capacitacion 7
consiante a sus
empleados? 1

DMimensidén 5: Empatia
Definicion de la dimension:

Es la habilidad de identificarse con los demas, sentir lo que ellos sienten ¥ comprenderlos desde
su perspectiva (Usman et al.. 2024).

Indicadores Item Claridad Coherencia | Relevancia | Observaciones/
Recomendaciones

Respeto 21

Consideras 4

que el - - -

persenal de . g - g

salud en ¢l -

centro de

salud te ha %

mostrado -

respeio

durante tus 1

visitas?

22 ;Estas 4

de acverdo _ _

con la 3 g g

cmpatia que _

el centro de 2 =

salud te ha

ofrecido? 1

23 ;Estas 3 4 + +
Conscjo satisfecho

con la .

asesoria v el &

CONSE) que

te han dado 2

durante tus

visitas? I

r] ] ]




14

(Consideras 4
que el

cquipo del 3
centro de

salud sc ha 5
interesado -
por tu

bienestar? I
25. ;Crees 3
que el

personal del I
centro de -
salud ha

actuado de 2
forma

cmpatica I

contigo?

/ S '___
::-_Ji_,:{f._i._f;

Mg JUDITH BERROCAL CHILLCCE

CLAD 4050
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Pd.: ¢l presente formato debe tomar en cuenta:

Williams y Webb (1994) asi como Powell (2003 ), mencionan que no existe un P al ol de exp

a emplear. Por otra parte, el niimero de jueces que se debe emplear en un juicio depende del nivel de experticia y de la
fiversidad del cims Asi, ms Gable y Wolf (1993), Grant y Davis (1997). y Lynn (1986) (citados en
McGartland et al. 2003) sugieren un rango de 2 hasta 20 expertos, Hyrkas et al (2003 ) manifi que 10 exp
brindardn una estimacio fiable de la validez de wdo de un instrumento (cantidad minimamente recomendable
pam C de i St un 80 "4 de los expertos han estado de acuerdo coa la validez de un
item éste puede ser incorporado al instrumento (Vowtilainen & Liukkonen, 1995, citados en Hyrkas et al. (2003).
Ver: bttps:/www.revistaespacios.com cited201 7/cited2017-23 . pdf entre otra bibliografia.
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1. Datos generales del Juez

Nombre del juez: | Yonel Alanya Vilchez
Grado profesional: | Maestria (x ) Doctor ()
Area de formacion | Clinica( ) Social (x) Educativa () Organizacional ()
académica:
Areas de experiencia profesional: | Gestion Publica
Institucion donde labora: | Micro Red de Salud Huanca Sancos
Tiempo de experiencia profesionalen | 224 afos( ) Mais de Sanos ( x )
el drea:

Experiencia en Investigacion
Psicométrica: (si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados
Titulo del estudio realizado.

2. Propésito de la evaluacion:

Validar ¢l contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de Ia escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Nombre de la Prucha:

Nivel de satisfaccion

Autor (a):

Fernandez Pizarro, Jhony

Objetivo:

2020-2023

Determinar la relacidn entre el nivel de satisfaccion y la calidad de
atencion de los establecimientos rurales de una red de saled del Perd,

Administracidn:

Individual

Ailo:

2023

| Ambito de aplicacién:

Usuarios atendidos en la Red de Salud Centro Ayacucho

Dimensiones:

empatia

V1: Dimension humang, Téenico clentifico, entorno.
V2: Capacidad de respuesta, aspectos tangibles, fiabilidad, seguridad,

Confiabilidad:

0.944

Escala:
Niveles o rango:

Tikert

5

Cantidad de items:

15

Tiempo de aplicacion:

20 minutos

4. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacién, a usted le presento el cuestionario Nivel de satisfaccion elaborado por Jhony
Fernandez Pizarro en ¢l afio 2023 de acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de
los items segiin corresponda.

Categoria

Calificacién

Indicador

CLARIDAD
El item se¢ comprende
facilmente, es decir, su

1. No cumple con ¢l eriteno

El item no es claro.

2. Bajo Nivel

El jtem requiere bastantes modificacionss o um
medificacsén muy grande en el uso de las
palabras de acuerdo con su significado o por la
ordenacion de estas.

smliclica ¥ semantica son | 3, Moderado nivel Se requiere una modificacion muy especifica de
adecundas. algunos de los términos del item,
4. Alto mivel Elitem es claro, ticne semdntica v sintaxis
. adecuada.
1. totalmeate ca desacverdo (o | Bl item no ticac relacion Kgica con la N
COHERENCIA cumple con el criterio) dimensian.
Elitem tiene relacion Mgica | 2. Desacuerdo Elitern tienc una relacion tangencial ficjana
con ladimension o indicador | (bajo nivel de acuerdo) con la dimensidn. -
que estd midiendo, 3. Acuerdo Elitem tiene una relacion moderads cen la
{moderado nivel) dimension que sc esta midiendo.
4. Totalmente de Acverdo El item se encuentra esta relacionado con la
(alto mavel) dimension que esta midiendo
1. No cumple con ¢l cnterio El item puede ser climinado sin que se vea
RELEVANCIA afectads Ta medicion de la dimension. |

Escaneado con CamScanner
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El item s csencial o | 2. Bajo Nivel El ilem tiene alguna refevancia, pero otro item
importante, ¢s decir debe puede estar incluyendo lo que mide éste.
SeT. 3, Moderudo nivel El itein es refaliv importante.

4. Alto nivel . El item ¢s muy relevante y debe ser incluido. |

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

4: Alto nivel

3: Moderado nivel

2: Bajo Nivel

1: No cumple con el criterio

Instrumento que mide la variable 01: Nivel de Satisfaccion

Definicion de la variable:
El nivel de satisfaccion queda establecido como aquella representacion o percepeion del servicio
que se estd recibiendo por parte de un usuario (Rodriguez, 2022).

Dimensién 1: Dimension Humana

Definicion de la dimension:

Representa la calidad de la experiencia que un individuo presenta al interactuar con una red de
salud estando relacionada con la satisfaccion que el usuario obtiene al recibir atencion médica
(Tawfik et al., 2023).

‘Indicadores Ttem Claridad Coherencia | Relevancia | Observaciones/
Recomendaciones

Trato cordial | 1. '

(Consideras 4 L/ Y
que el trato 7

cordial :
recibido por
parte del
personal de
salud esun
factor 2
imporntante
para la
satisfaccion 1
del usvario?

2. ,Crees que
eltiempode | 4 L} P 5 / L/
atencidn que - =
se le brinda a
los pacientes
es suficiente
para una 2
adecuada
'ﬁempo de | satisfaccion?
atencion 1

3 ;Cual

consideras 4 Z’/ L/ 4 /
queesel
grado de 3
importancia
que tiene ¢l
treato humano | 2

INUNSSS W 34 |

Escaneado con CamScanner

20



quescledaa
los usuarios
para su
satisfaccion?

4. Piensas
que la
dimension
humana es
una de las
principales
causas de
satisfaccion
de los
pacientes en
la salud?

)

I

o

5. (Crees que
¢l tiempo de
espera para
ser atendido
es un factor
clave que
influye en el
nivel de
satisfaccion
de los
usuarios?

74

6.
{Consideras
que la
amabilidad y
empatia del
personal de
salud influye
en la
satisfaccion
del usuario?

q

&

7. iCrees que
la capacidad
da respuesta
durante la
atencion
medica
influye en la
satisfaccion
dei usuario?

=

“

8 ;Las
indicaciones
médicas a los
pacientes son
elementos
influyentes en
una buena
satisfaccion?

7

9.
(Consideras
que la
disponibilidad
de recursos
durante la

Y

Escaneado con CamScanner
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atencion
médica es un 1
factor clave
para una
buena
satisfaccion”

Dimension 2: Técnico cientifico
Definicion de la dimension:

Se refiere a la forma en que los avances y desarrollos tecnoldgicos y cientificos pueden mejorar
la experiencia y satisfaccion del usuario (Prist et al., 2023).

. Indicadores ltem Clarida | Coherenci IRdevancl Observaciones/
d a [# Recomendacione

s
L’| [;, L)

Orientacion 10. ;Consideras
que ¢l servicio
de salud que
recibiste fue
orientado
adecuadamente? | !
11. (Crees que el
personal de salud
te brindd la
onentacion
necesana para tu
tratamiento?
12 jEstds
satisfecho conla
cantidad de
informacion que
te fue
proporcionada
para tu
tratamicnto?
13 ;Crees que
tu informacién
fue tratada con la
- debida
- confidencialidad
2

— | W A

i

g

—
e

—
\

i

(8]

- L,

Confidencialida
d

14, jEstas
satisfecho con la
seguridad de tu
informacion
médica?

15. ;Consideras L l L / £ /
que el registro y J

recepcion de tu
informacion ~
influye en tu
nivel de
satisfaccion?

16. ,Crees que tu
informacion fue

' solicitada

| correctamente

| por parte del

| personal de 1
| salud?

N e R R IR N B
; -

=

"=

o~

[~

w

L]

- »| M

| W

Escaneado con CamScanner

22



Dimension 3: Entorno
Definicion de la dimension:

Es un aspecto de la gestion piblica en una red de salud que s refiere al nivel de satisfaccion
experimentado por los usuarios (Mengistu et al,, 2023).

Indicadores

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Senalizacion

17, {Consideras
que la
sefalizacion cs
clara para
identificar los
servicios de
salud en tu
entorno?

)

9

WA

Limpieza

18, JEstas de
acuerdo con la
limpieza de los
servicios de
salud en tu
entorno?

o

9

19. ,Consideras
que los
problemas de
entorno afectan
tu nivel de
satisfaccion con
los servicios de
salud?

gl

20. ;Estis de
acuerdo con que
el entormo
influye en la
dimension de
satisfaceion con
los servicios de
salud?

=

21, ,Consideras
que la
sefializacion de
los servicios de
salud en tu
entorno es
adecuada para
permitirte una
satisfaccion
optima?

H

Y

22, ;[ Crees que
los ambicntes
de los
establecimientos
de la red de
salud influyen
en ¢l nivel de

| satisfaccion?

’

v

—
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23. ;Consideras
que la
infraestructura
del
cstablecimiento
permite el
desarrollo de
una apropiada
atencion
médica?

I./

i

24 4Las
instalaciones en
las cuales
recibiste
atencion médica
incidio en tu
nivel de
satisfaccion?

ol

25. ;El
ambiente
interno brindado
por el personal
del
establecimiento
de salud esun
factor que
incide en tu
grado de
satisfaccion?

H

£l

5
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Instrumento que mide la variable 02: Calidad de atencion

Definicion de Ia variable:
La calidad de la atencién queda concebida
servicio de salud, en cuanto a la posibilidad de satisfacer las necesidades

(Ore, 2022),

como ¢l adecuado funcienamiento que llega a tener un
totales de los usuarios

Dimension 1: Capacidad de respuesta
Definicion de la dimension;

Se refiere a la aptitud para respond
habilidad cs esencial para una red de salud, ya que los problemas de salud p

ripidamente y requerir una respuesta inmediata (Prasetyo et al,, 2023).

or a situaciones de emergencia con rapidez y precision. Esta
ublica pueden surgir

Observaciones/

Indicadores | Item Claridad | Coherencia | Relevancia
| Recomendaciones

Atencion | 1.,Considerss | 4 | &) L ) H
que el Centro
de Salud 3
ofrece una
atencion
adecuada y
satisfactoria?

2. ;Estasde
acuerdo con el
tiempo de
respuesta del
Centro de
Salud? 1

3. ;Crees que .
¢l Centro de
Salud es
sensible a tus
inquictudes?

N Wl s

L I A N

4. ;Piensas

Inquietedes | que el Centro % L A/ 4/
de Salud 3 1 :

responde
adecuadamente | 2
alos
problemas que | |

surgen?

5. ;Sientes que
el Centro de
Salud estd
preparado para
afrontar los 2
problemas de
la capacidad de |
respuesta? |

L Y

IS
4=

Dimensién 2: Aspectos tangibles

Definicion de la dimension:

Son aquellos clementos materiales que son ficilmente identificables y reconocibles, y que
ticnen una analogia inmediata con la satisfaccion, Estos elementos incluyen la infraestructura,
los equipos y los recursos humanos (Schaffnit et al., 2023).
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Indicadores

Ttem

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Recursos
materiales

6. ;Consideras
que el centro
de salud cuenta
con los
recursos
materiales
adecuados para
ofrecer un
servicio de
calidad?

Y

|

Recursos
institucionales

7. ;Consideras
que el
equipamiento
necesario estd
disponible en
el centro de
salud para

hizar un

9

tratamiento

1 do?

8, ;,Consideras
que hay
suficiente
material para
prestar un
servicio
Gptimo en el
centro de
salud?

9. (Consideras
que las normas
y reglamentos
mstitucionales
son suficientes
para prestar un
servicio de
calidad en el
centro de
salud?

o

o

10.

i Consideras
que el centro
de salud cuenta
con los
recursos
institucionales
necesarios para
ofrecer un
tratamiento
adecuado?

'l

Dimensién 3: Fiabilidad
Definicion de la dimension:

Se refiere a la capacidad de un sistema para realizar adecuadamente su funcion durante un
periodo de ticmpo especifico, ademis, se trata de un concepto amplio que abarca varios

factores, desde la seguridad de una instalacion hasta la eficacia de un proceso (Botchway et al.,

2023).
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Indicadores Item Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones/
Recomendaciones

| Trempo de i 11 Consideras | 4 | |
espera que ¢l centro | | L) | L/
i | dessludteds | '

| unarespuesta | 3
| adecuada en el
| ‘"C'HPO“ s
! | espera que " ‘ |

debenas
| tener? 1

| |
|12 (Te |4 L L) l./ l
sientes seguro. ——— + i
| derecibirla | |
{informacion 3]
| comectaenel |
’ccmmée 1
| salud? l
| 13 (Piensas | 4 L L/ L(
| que el centro
| desludes
| confiable en
| cuamo 3 sus
| horarios?

e

1B

Informacion 1
L14 (Te - L /
sientes l’l L/

: satisfechocon | 3 L |
| la fiabilidad !
] que el cenro
{ desshudse
| ofrece?
| 15 (Crees | 4 L} L / L/
| que ¢l centro
G 3
| siempre te
| ofrece I3 2

informacion | " ]
| comectapara | ! l
| tus consultas?

Dimension 4: Seguridad
Definicion de la dimension:
Representa a la proteccién v prevencion de amenazas, riesgos y peligros. esto se aplicaa la red

de salud para proteger a los pacientes, proveedores v otros involucrados de los daiios o lesiones
fisicas. psicologicas o emocionales (Prakash, y Upadhyay. 2023).

. Indicadores Item " Qlaridad | Coherencia Relevancia | Observaciones/
| | | | Recomendaciones
| & | Y 9]

|4 L]

Privacidad | 16 Consideras |
| que el centro de
| salud garantiza
| a privacidad de
| los pacientes?
117 Consideras Lj L/ I_ 1_/

| Capacitacion | que el centro de / T

|
! |
]
|
|

ted | de L 10| e de
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" confidencialidad

de los datos de
los pacientes?

18 ;Consideras
que el centro de
salud ofrece un
ambicnte
discreto para los
pacientes?

/]

' 19, (Consideras
que el centro de
salud cuenta con
personal
adccuadamente

preparado?

o

=

20, ;Consideras
que ¢l centro de
salud ofrece
sestones de
capacitacion
constante a sus
empleados?

L)

Dimensidn 5: Empatia
Defimcidn de la dimension;

Es la habilidad de ideatificarse con los demds, sentir lo que ellos sienten y comprenderlos desde
su perspectiva (Usman et al,, 2024),

Indicadores

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Respeto

Consejo

21
iConsidecas
que el

J

H

Y

personal de
salud encl
centro de

salud te ha
mostrado

respeto
durante s
visitas?
22, ;Estis
de acuerdo

&

con la
empatia que

¢l centro de

salud te ha
ofrecido?

23
| satisfecho

)

Y

con la
asesoria y el

consejo que
te han dado
durante tus

visitas?
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24,
(Consideras
que el
equipo del
centro de
salud se¢ ha
interesado

portu
bienestar?

4

25. (Crecs
que el
personal del
centro de
salud ha
actuado de
forma
empitica
contigo?

)

o
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1. Datos generales del Juez

" Nombre del jucz:
 Grado profesional:

T Area de farmacion
V_Rrr:n_ gl,r_qut—';icuqia profesional:
- Institneidn donde labora:
'I'ii-t;pn de experiencia profesional en
el drea:

Experiencia en Investigacion

académica:

“Trabajo(s) psicométricos realizados

it Guiope Cileze
Macstria (x )

Dactor { )

Clinica (x ) Social () “Fducativa () Organizacional

) POV

Gestion Publica__
Centro Salud Huanca Sancos
2 lq 4amos() Mas de 5 atos (%)

Titulo del estudio realizado. .

Psicométrica: (si coresponde]

2, Propasito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o mventario)

| Nombre de la Prueba;

[ Nivel de satisfaceion

Autor (a):

| Fernandez Pizarro, Jhony

Objetive:

2020-2023

Determinar ia relacion entre el nivel de satisfaccion y la calidad de 2
atencion de los establecimientos rurales de una red de salud del Pert,

Administracidn: | Individual

Aifio: | 2023

Ambito de aplicacion:

Usvarios atendidos en |z Red de Salud Centro Ayacucho

Dimensiones:

empatia

V1: Dimension humana, Tecnico centifico, entorno,
V2: Capacidad de respuesta, aspectos Langibles, fiabilidad, seguridad,

Confiabilidad: | 0.044

Escala: | Likent

Niveles o rango: | 5

Cantidad de items: | 135

Tiempo de aplicacién: | 20 minutos

4. Presentacion de instrucciones para ¢l juez:

A continuacion, a usted le presenio el cuestionario Nivel de satisfaccion claborado por Jhony

Fernindez Pizarro en el afio 2023 de acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de

los items scgiin corresponda.
Categoria Calificacion Indicador
1. No cample con ¢l eriterso El items 0o es claro.
2. Bajo Nivel Elilemn requicre bastantes modilicaciones o una
~ CLARIDAD medificacion muy grande en ol uso de las
Ef item sc comprende palabras de acuerde con su significado o por la
facilmente, o5 decir, su ordenacidin de cstas,
siolictica v semdnlica son | 3. Moderado nivel Se requicre una modificacio cx de |
\ on muy ¢specifica de
adecuadas, i algunos de los términos del e,
4 Alto nivel Elitemn es claro, liene semantica v sintaxis
- adecuada,
. lotalmente en desacucrdo (no | Ll item 1o liene relacitn 1oai
i COHERENCIA cumple con ¢l cnterio) dimensién eeiea conla
Lem liene relacséa logics 2. Desacuerdo Eliteo tiene una relacion tange ji
con la dlm:_'lgiénoimﬁcadow (hajo nivel de acuerdo) con ka dimension, PRREEL A
que esta midiendo, 3. Acuerdo A Elitem tiene una refacion moderada con la
__(moderado mvel) dimension que se esti midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo Elitem s¢ encuentra esta relacionads con la
- 1 ::llo mv;ll) Lo, dimension gue estd midiendo,
o cumple con ¢l entetio Elitem pucde ser eliminado sin que se s
) s¢
RELEVANCIA ___| afectada la medicion de la dmmqs\aén =
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wporianie, ¢
o
|

| ser von detentimicnto Jos ilems y . A
wos brinde sus observaciones que considere pertinente.

salwna
4: Alto nivel

docar debe

-::_l.l@oni‘d o
4. Alto mvel

3: Moderado nivel

2; Bajo Nivel

1: No cumiple con ¢l criterio

Bl sem o esencial o | 7 Bojo Navel

Elitem ticne alguna refevanca, (<70 ¢lro ilem

puede sstar inchiyenda lo que : mide Este. ]

El itz s relativamente
" Elitern &3 muy relovante y debe ser

Imoriante.

includo. |

calificar en una escala de | a4 su valoracion, asi como

Instrumento que mide la variable 01: Nivel de Satisfaccion

Definicién de la variable: B . =
El nivel de satisfuccion queda establecido como aquella represeatacion o pereepeion del servicio

que se estd recibiendo por parte de un usuario {Rodriguez, 2022).

Dimensién 1: Dimension IHlumana

Defimicion de

la dimension:

Representa Ja calidad de la experiencia que un individue presenta al intesactuar con una red de
salud estando relacionuda con la satisfaccidn que el usuario obtiene al recibir atencion médica

{Tuwfik et al.,

2023).

Indicadores

Ttem

Claridad

"Coherencia

Relevancin

Trato cordial

1.

i Consideras
que el trato
cordial
recibido por
parte del
personal de
salud es un
factor
importante
para la
satisfaccion
del usnario?

e

v

Observaciones/ |
Recomendaciones

Tiempo de
atencion

2. jCrees que
el tiempo de
utencion que
se le brinda a
los pacientes
s suficiente
para una
adecuada
satisfaccion?

3. ,Cual
consideras
que es el
grado de
importancia
que tiene el
trate hurmano

|
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queselcdaa
| los usuarios

para su

e )

4 Piensas
' quela
dimension
humana es
una de las
principales
causas de
satisfaccion
de los
pacientes en
la salud?

5. (Crees que
el tiempo de
espera para
ser atendido
es un factor
clave que
influye en el
nivel de
satisfaccion
de los
usuarios?

6.
¢Consideras
que la
amabilidad y
empatia del
personal de
salud influye
enla
satisfaccion
del usuario?

7. (Crees que
la capacidad
da respuesta
durante la
atencion
medica
influye en la
satisfaccion
del usuario?

8. ;Las
indicaciones
médicas a los
pacientes son
elementos
influyentes en
una buena

' satisfaccion?

9.
(Consideras

que la
disponibilidad
de recursos
durante la
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médicaesun | 1
factor clave

l para una

—

buena
satistaccion?

Dimensién 2: Técnico cientifico
Definicion de la dimensidn:

Se refiere a Ta forma en que los avances y desarrollos tecnologicos y cientificos pucden mejorar
la experiencia y satisfaccion del usuario (Prist et al., 2023).

Indicadores Item Clarida | Coherenci | Relevanci | Observaciones/
d a a Recomendacione
s

Orientacion 10. ;Consideras ~ ~ s
que el servicio
de salud que
recibiste fue
orientado
adecuadamente?
11. (Crees que ¢
personal de salud
te brindo la
orientacion
necesaria para tu
tratamiento?
12 ;Estas
satisfecho con la
cantidad de
informacion que
te fue
proporcionada
para tu
tratamiento?
13. jCrees que
tu informacion
fue tratada con la
debida
Contidencialida. | S PenEitlitad
d 14. ;Estis
satisfecho con la
seguridad de tu
informacion
médica?
15. ;Consideras
que el registro y
recepcion de tu
informacion
influye en tu
nivel de
| satisfaccion? 55
16. ;Crees quetu | 4
informacion fue
solicitada 3
2

L R

—ln | w| s

\
b
\

u

[

—

N
\
\

W

(5]

comectamente
por pane del
personal de

salud?
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Dimensidn 3: Entorno
Definicion de la dimension’

Es un aspecto de la gesuon piblica en una red de salud que s refiere 2l nivel
experimentado por Jos usuarios (Mengrstu et al., 2023}

de satisfaccion

Indicadores ftem TClaridad | Coherencia “Relevancia | Observacioney/

Setahizacion | 17 (Consideras
queh s v el I ~
sefializacion ¢4
cizra para { 3|
Wemificarlos —
servicios de 2
salud en tu |
eniomo”? t

I§ Estasde 4

acuerdo con J2

limpiezadelos | 3 |
2
1

senvicios ée
selud en tu
7

{ 19  Consideras B
‘ que fos 14 P e P
probliemas de
emorno afecten | 3
tunivel de
satisfaccién con | 2
| los servicios de |
salud?

26 Fnisde |

2cusrdo con que 3 /
€l entomo
inficyeenta | 7 | | ’

| dimensidn de !

satisfacciom con | 2 ‘

los servicios de - i
selud? Fal

i 21, (Consi 1

Q\t'il e 4 / | s e

| sefializaciénde |
los servicios de {
saludentu | |

| entomo es

| permitinte una
satisfaccion

' optima? |1

1 22. (Creesque | IV =
los ambientes | * | | & | e
' delos -
| establecimienzos | | ,
 delaredde
salud influyen |
| en el nivel de |
| satisfaccion? | || f

Limpieza

(8]

LB
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23 ;Consideras
que la
infraestructura
del
establecimicnto
permite el
desarrollo de
una apropiada
atencion
médica?

24, ;las
instalaciones en
las cuales
recibiste
atencion médica
incidia en tu
nivel de
satisfaccion?

25, ¢El
ambiente
interno brindado
por ¢l persenal
del
establecimiento
de salud es un
factor que
incide en tu
grado de

satisfaccian?
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Instrumento que mide la variable 02: Calidad de atencién

Definicion de la variable: ) )
La calidad de la atencion queda concebida como el adecuado funcionamiento que llega a tener un

servicio de salud, en coanto a la posibilidad de satisfacer las necesidades totales de los usuarios
(Ore, 2022),

Dimension 1: Capacidad de respuesta
Definicién de la dimension:

Se refiere a la aptitud para responder a situaciones de emergencia con rapidez y precision. Esta
habilidad es esencial para una red de salud, ya que los problemas de salud piblica pueden surgir
riapidamente y requerir una respuesta inmediata (Prasetyo et al., 2023),

Indicadores Item Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones/
Recomendaciones

Atencion 1.{Consideras | , v g e
que ¢l Centro
de Salud 3
ofrece una
atencion B
adecuada y
satisfactoria?
2. (Estas de 4
acuerdo conel |-
tiempo de 3

2
1

respuesta del
Centro de -

Salud?

3. {Crees que 4

el Centrode

Salud es 3
2

sensible a tus
inquietudes?

4. ;Piensas —_—
loquiendes | queelCentro | 4 | 47| o~

de Salud 3
responde
adecuadamente | 2
alos
problemas que 1
_surgen?

5. jSientes que
el Centro de 4 V4 e o
Salud estq
preparado para
afrontar los N —
problemas de
la capacidad de
respuesta? |

Dimensién 2: Aspectos tangibles
Definicion de 1a dimension:
Son aquellos elementos materiales que son facilmente identificables

tienen una analogia inmediata con la satisfaccion. Estos elementos
los equipos y los recursos humanos (Schaffnit et al, 2023).

¥ reconocibles, y que
ncluyen la infraestructurg,
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Indieadores

Recursos
miteriales

item

"6 Consideras

que ¢l centro
de salud cuerta
con los
FECLrsOs
materiales
adecuados para
ofrecer un
servicio de
calidad?

Claridad

Coherencia | Relevancia

Observaciones/

Recomendaciones

e

(=]

Recursos
institucionales

7, (Consideras
que ¢l
cquipamiento
necesario estd
disponible en
el centro de
salud para
realizar un
tratamiento
adecuado?

8. (Consideras
que hay
suficiente
material para
prestar un
servicio

| ptimo en ¢l

centro de
salud?

9. (Consideras
que las normas
y reglamentos
institucionales
son suficientes
para prestar un
servicio de
calidad en ¢l
centro de
salud?

10.
(Consideras
que el centro
de salud cuenta
con los
1ecursos
institucionales
necesarios para
ofrecer un
{ratamiento
adecundo?

Dimensién 3: Fiabilidad
Definicién de la dimension:
Se refiere a la capacidad de un sistema para realizar adecuadamente su funcion durante un

periodo de ticmpo esp
fuctores, desde la seguni

2023).

ccifico, adems, se trata de un concepto amplio que abarca varnios
dad de una instalacion hasta la eficacia de un proceso (Botchway et al.,
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Tndicadores

ftem

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Tiempo de
espera

11, Consideras
que el centro
de salud te da

> 4

2

una respuesta
adecuada en el

tiempo de
espera que
deberias

tener?

Informacion

12, ;Te

seguro
de recibir ln

informacion
comecta en el
centro de
salud?

13 Piensas
que el centro

de salud es
confiable en
cuanto a sus

horarios?

14 ;Te
sientes

satisfecho con
Ia fiabilidad

que ¢! centro

de salud te
ofrece?

15. ¢ Crees

que el centro
de salud

siempre te
ofrece la
inf\u ]

corecta para

tus consultas?

Dimension 4: Seguridad
Definicion de la dimension:

Representa a la protecci
de salud para proteger a
fisicas, psicologicas o emocionales (Prakash, y Upadhyay,

6n v prevencion de amenazas, Hesgos y peligros, esto se aplica a la red
los pacientes, proveedores y otros involucrados de los dafios o lesiones
2023).

Indicadores

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/

Recomendaciones

Privacidad

16;Consideras
que el centro de
salud garantiza
|a privacidad de
los pacientes?

v

2

>

Capacitacion

17. ;Consideras
que ¢l centro de
salud asegura la

D B e R B

Escaneado con CamScanner

38



confidencialidad
de los datos de
los pacientes”

18 ,Considesas
que ¢l centro de
salud ofrece un
ambiente

discreto para los |

pacientes?

19, Consideras
que el centro de
salud cuenta con
personal
adecuadamente
preparado?

v

20. ;Consideras
que ¢l centro de
salud ofrece
scsiones de
capacitacion
constante a sus
empleados?

Dimension 5: Empatia
Definicién de Ja dimension:

Es la habilidad de identificarse con los demas, sentir lo que elios sienten y comprenderlos desde
su perspectiva (Usman ct al., 2024),

Indicadores

ftem

Respeto

2).
(Consideras
que el

Claridad

Coherencia | Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Vv

|

personal de
salud en el
centro de

salud te ha
mostrado

respelo
durante tus
visitas?

Consejo

22. (Estas
de acuerdo

con la
empatia que

el centro de
salud te ha

ofrecido?

23. Estas

satisfecho

con la
asesoria y el

consejo que
te han dado
durantc tus

visitas?
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Consejo

24
(Consideras
que el
equipo del
centro de
salud se¢ ha
interesado
por tu
bienestar?

~

25. (Crees
que el
personal del
centro de
salud ha
actuado de
forma
empatica
contigo?

>

[
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Anexo 7 Prueba de normalidad

Prueba de normalidad

Tabla 8

Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Nivel de satisfaccion ,264 383 ,000 711 383 ,000
Dimension humana ,205 383 ,000 ,822 383 ,000
Técnico cientifico ,295 383 ,000 ,862 383 ,000
Entorno 314 383 ,000 ,619 383 ,000
Calidad de atencion ,261 383 ,000 072 383 ,000
Capacidad de respuesta ,365 383 ,000 , 715 383 ,000
Aspectos tangibles ,290 383 ,000 ,826 383 ,000
Fiabilidad ,292 383 ,000 ,843 383 ,000
Seguridad ,290 383 ,000 ,826 383  ,000
Empatia ,262 383 ,000 ,819 383  ,000

MNota: Procesado en SPSS V 26.00

Como consecuencia de que se ha mantenido una muestra superior a los 50
individuos, se ha establecido la lectura del coeficiente Kolmogorov Smirnov, en
donde al haber contado con una sigma inferior a 0.050, fue que se ha demostrado
un comportamiento no paramétrico, procediendo con el calculo del coeficiente Rho

de Spearman.
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