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RESUMEN

El objetivo general de esta investigacion es determinar la relacidon entre la
calidad de la atencién y el grado de satisfaccion de los pacientes atendidos en un
hospital del norte del Peru.

Dado el tipo de investigacién que se persigue en este estudio, se trabajo
con una poblacién de 20.000 pacientes y una muestra de 384 procedentes de un
hospital de salud a criterio del investigador.

En este estudio se utilizd la técnica de encuesta del instrumento
cuestionario para recolectar la informacion. Para cada variable se desglosaron
una serie de preguntas sobre la calidad de la atencion y el grado de satisfaccion;
Luego, los datos se procesaron en un programa informatico IBM SPSS Statistics,
version 25.0, para encontrar la correlacion de Spearman.

Segun el tipo de investigacion, se trata de una investigacion basica, con un
disefio no experimental y de enfoque cuantitativo.

Cabe sefnalar que en el presente estudio se pudo determinar la relacién
directa y estadisticamente significativa entre las dos variables, aceptandose asi la
hipétesis de investigacion.

Palabras clave: calidad de atencién, satisfaccién del paciente, hospital.



ABSTRACT

The general objective of this research is to determine the relationship
between soft skills and the organizational climate of a health center in Guayaquil,
2023.

Given the type of research that this study pursued, we worked with a
population of 110 workers and a sample of 86 workers of a health center at the

discretion of the researcher.

In this study, the survey technique of the questionnaire instrument was used
to collect the information. For each variable, a series of questions on soft skills and
organizational climate were broken down; the data were then processed in a
computer program SPSS Statistics of IBM, version 29.0 to find the Spearman

correlation.

Based on the type of research, this is non-experimental, with a

correlational-cross-sectional design.

It should be noted that in this research it has been possible to determine the
direct and statistically significant relationship between both variables, thus
accepting the research hypothesis.

Keywords: soft skills, organizational climate, health center.



I. INTRODUCCION

Los pacientes que llegan a un hospital del norte de Pert en busca de atencion
oportuna y de calidad por parte de personal cualificado y responsable son tanto
asegurados como no asegurados. Lamentablemente, los hospitales de Perd no
cumplen en realidad los criterios de calidad recomendados y presentan
importantes deficiencias en su capacidad para tratar a los pacientes debido a la

escasez de equipos, medios de diagndstico, otros suministros y farmacos.

Segun la OMS dispone de estadisticas y datos. (2020), entre 5,7 y 8,4
millones de muertes anuales en paises de renta baja y media, son atribuibles a
una atencion médica inadecuada, que puede llegar a representar hasta el 15% de

la mortalidad en estas naciones.

Un derecho fundamental y una exigencia moral de las naciones es el acceso
al mayor grado de salud corporal y mental que sea posible. Aunque es importante
hacer especial hincapié en las acciones de prevencién, que implican no sélo al
sector sanitario sino especialmente al educativo (ya que las conductas y habitos
saludables se desarrollan en los nifios), la tarea esencial de los hospitales es la
recuperacion de la salud. Esto se logra fortaleciendo el nivel basico de atencién y
garantizando que los enfermos que lo requieran puedan acceder a la atencion
hospitalaria. Para lograrlo, es fundamental contar con el personal, las
herramientas y la capacidad necesarios para tratar la problematica de los

pacientes en general.

En el articulo cientifico internacional de Torres (2020), explica que las ideas
los términos "calidad técnica" y "calidad funcional" proceden de las dos facetas
distintas de la calidad de un servicio o producto. La primera se analiza desde una
perspectiva cientifico-técnica y se refiere a la manera de proporcionar de la
asistencia, es decir, el cumplimiento de los protocolos de actuacion. La segunda
se refiere a la recepcion del servicio por parte del cliente., que siempre es mas
dificil de cuantificar. Un paciente creera que no ha obtenido una atencion de alta
calidad si abandona la consulta del médico sin haber visto satisfechas sus
expectativas. . Les importara poco la competencia profesional o los desenlaces

meédicos. Aunque la institucion y el personal médico consideren que la atencion ha



sido competente, si no se han satisfecho las necesidades del paciente, pueden

estar seguros de que no volveran a verle.

Debido a la naturaleza subjetiva de la evaluacion del servicio, lo que una
persona puede considerar bueno puede ser visto como de "mala calidad" por otra,
dependiendo del nivel de exigencia, en el que influiran las circunstancias

culturales, sociales y econémicas.

A nivel nacional, Febresy Mercado (2020), con su estudio académico sobre
las expectativas de los dolientes del servicio de medicina internista y la calidad de
la particularidad del esmero en el Hospital Daniel Alcides Carrion Huancayo Perd,
sefala que un criterio esencial de evaluacion del sistema sanitario existente es el
nivel de atencion que prestan los servicios sanitarios. La satisfaccion del cliente
es una muestra de la competencia de los usos sanitarios. Conocer el nivel de
satisfaccion permitird introducir cambios y reforzar los puntos fuertes para
desarrollar un sistema sanitario que ofrezca el alto nivel de atencion que desean
los pacientes. Para que los usuarios reciban un rendimiento rapido y de

superioridad, el sistema sanitario debe introducir mejoras.

La atencion hospitalaria es considerada de baja calidad a nivel internacional;

Peru no es el Unico pais con bajos y medios recursos que sufre este problema.

Por eso, la importancia de este trabajo de investigacion que pretende
demostrar que la atencién ofertada en una institucion prestadora de servicios,
afecta directamente al nivel de satisfaccion del usuario, con los resultados
obtenidos socializaremos al personal que labora en dicho hospital y sirva como

herramienta en la solucién de problemas existentes.

Por eso se ha considerado un problema: ¢ Existe relacion entre la calidad de
atencion y el grado de satisfaccion en los pacientes atendidos en el Hospital al
Norte del Pert 20237

En cuanto a la justificacion practica, la investigacion basada en resultados en
resultados fue positiva porque se beneficiaran a organizaciones sanitarias
publicas y privadas, ayudaran a estudiantes y personas interesadas en aprender y

revelaran un vinculo entre las variantes investigadas (cualidades y expectativas



en un hospital). Al igual que la justificaciéon social, el objetivo de la investigacion
era dar a los proveedores de servicios sanitarios directrices y ejemplos sobre
como mejorar la calidad y aumentar la felicidad de los pacientes. Por otro lado, la
técnica se apoyo en el uso de una aplicacion de Excel para analizar los datos de
un cuestionario de escala Likert, lo que permitié establecer una conexién entre el
estandar del mismo modo con el grado de placer del paciente en un hospital del

norte de Pert en 2023.

Siendo el objetivo general de la presente investigacion, determinar si existe
relacion entre la calidad y el grado de satisfaccion en un Hospital al norte del
Peru, durante el afio 2023. Por otro lado, el primer objetivo particular es evaluar el
nivel de atencién brindado a los pacientes en el afio 2023 en el hospital del norte
del Peru. El segundo objetivo particular es conocer el grado de satisfaccion de los

pacientes que visitaron el hospital del norte de Pert en 2023.

Se han formulado las siguientes hipotesis en prevision de los resultados del
presente estudio. La premisa fundamental es que, en un hospital del norte del
Peru, en 2023, existe una correlacion sustancial entre el grado de expectativas de
los pacientes y la calidad. La primera prediccion particular es que, en 2023, habria

un bajo nivel de calidad en el hospital del norte del Peru.



II. MARCO TEORICO

Para hablar del contexto nacional y de los estudios relacionados al mismo,
iniciaremos exponiendo el articulo original de Paredes (2020). Antes de examinar
el contexto nacional y los estudios comparables, se analizara el esfuerzo de
investigacion que tratdé de explorar la conexion entre la excelencia ofrecida y la
complacencia externa del centro de salud Caaris. Para esta investigacion
descriptiva, transversal y no experimental se obtuvieron resultados
correlacionales. Con la ayuda de dos instrumentos que el investigador cre6 de
acuerdo con la operacionalizacion de las variables, se recogieron los datos
requeridos. Se manejo el coeficiente del alfa de Cronbach para evaluar la validez
del juicio de los expertos, y los valores para la satisfaccion y la calidad de la
atencion fueron 0,989 y 0,996, respectivamente. Para analizar la estadistica se

prepararon en tablas y figuras utilizando el programa estadistico SPSS.25.

Febres y Mercado Rey (2020) y su articulo. La aceptacién de los
consumidores es un indicador de la calidad del cuidado ofertado en la prestacion
sanitaria, segun un estudio sobre la felicidad de los usuarios y la calidad del
tratamiento en la unidad de la division de medicina interna del sanatorio Daniel
Alcides Carrion (Pera). La investigacion transversal, descriptiva y observacional
fueron los enfoques empleados. A través del reconocimiento oportuno del sector
de perfeccionamiento y la reiteracion de areas de fortaleza, se puede construir un
servicio sanitario que brinde el tratamiento de alta eficiencia que los usuarios
necesitan. En la muestra habia 292 pacientes. El porcentaje de satisfacciéon de los
pacientes con la asistencia del sistema sanitario se evalu6 mediante el
interrogatorio homogenizado SERVQUAL. La satisfaccion global fue del 60,3%.
Basandose principalmente en las cualidades de seguridad y empatia, se
calcularon los valores porcentuales, que fueron respectivamente del 86,8% vy el
80,3% de satisfaccion. Una mayoria se basaron principalmente en las

caracteristicas de seguridad y empatia. El grado mas extremo de descontento.

Malpartida, Tarmefio, Olmos (2021), en su ensayo sobre la valoracion de la
productividad del servicio de atencion al cliente de EsSalud y la satisfaccion de los



usuarios con las prestaciones de la seguridad social. Se realizé un estudio
utilizando metodologias mixtas que incluyeron elementos analiticos y descriptivos.
Para la recopilacion de la data se necesitd aplicar encuestas que permitieron la
aplicacion de tres cuestionarios para conocer el grado de calidad del servicio
ofrecido por las instituciones de EsSalud a nivel nacional. La cobertura de
aseguramiento de los usuarios se mantuvo en el mismo nivel desde el 2017 hasta
el primer trimestre del 2020, segun los hallazgos del analisis de las variables de la
investigacion con una muestra de 6,000 personas. El tiempo de demora es el

considerable dilema en la asistencia de los servicios de EsSalud.

Fabian, Podesta, Ruiz (2021), en su articulo este estudio utiliza un método
cuantitativo, un disefio descriptivo y transversal para evaluar la asociacion entre el
estandar de cuidado y el nivel de aplacimiento de los pacientes en una red de
clinicas odontoldgicas de Lima, Peru. Se realizaron dos encuestas, para pacientes
tratados en 2019-2020. De los 150 encuestados, resultd que el 93,30% opind que
la calidad era alta, mientras que el 3,30% manifesté su insatisfaccion.
Conclusiones: el nivel de atencion recibido por el paciente y de la atencion esta
directa y significativamente relacionadas. La impresion de los usuarios sobre la
calidad también fue alta en las areas de fiabilidad, sensibilidad, seguridad,
empatia y aspectos tangibles. Los pacientes también calificaron de satisfactoria la

atencion recibida en las dimensiones personal, técnico-cientifica y ambiental.

Para Rodriguez y Amado (2023) en su articulo cientifico, el objetivo del
estudio fue conocer la asociacién entre la complacencia del usuario en la unidad
de urgencias de un sanatorio publico de Lima (Peru) y la calidad de la asistencia
de enfermeria prestados en dicho servicio. Sobre una muestra de 105 pacientes,
se realizO un estudio transversal utilizando un enfoque cuantitativo y una
metodologia correlacional. Segun los resultados, 53 personas recibieron cuidados
de enfermeria de nivel suficiente. Segun los resultados, el 53,3% de los pacientes
mostraron un nivel alto de cuidados, mientras que el 53,3% de los pacientes
recibieron un nivel medio de cuidados de enfermeria. El 86,7% de los pacientes

de urgencias estaban satisfechos con la atencion recibida, mientras que el 13,3%



no lo estaban. Se comprobéd que la satisfaccion de los pacientes y el calibre de los

cuidados de enfermeria estan relacionados.

En el contexto internacional encontramos investigaciones como el de Torres,
Torres, Morera (2020), revela que el grado de satisfaccion de los enfermos con la
cirugia minimamente invasiva en Cuba se basa actualmente en la evaluacion de
opiniones y quejas recogidas de diversas fuentes, y no se ha examinado sobre
una base cientifica. El objetivo era medir el grado de satisfaccion de los pacientes.
tras la cirugia de minimo acceso y establecer las variables que influyen en el
mismo. Al evaluar el conjunto de criterios por encima de la norma, el 86,5% de los
usuarios que participaron en una encuesta elaborada y evaluada por especialistas
del Centro Nacional de Cirugia de Minimo Acceso informaron de que su calidad
era satisfactoria. Los indicadores que evaluaron las tres dimensiones obtuvieron
mejores resultados de lo esperado, con un 81% para la estructura y un 91,7%

para la funcion.

Real (2021), afirma que se puede obtener informacion sobre la aptitud del
andlisis a partir de los niveles de satisfaccion y descontento de los pacientes en
las unidades de salud familiar. El objetivo era describir los rasgos demogréficos y
la condicion de subsistencia de los encuestados, asi como evaluar su nivel de
satisfaccion con las conformidades de salud familiar del Departamento Central
(Paraguay).La metodologia utilizada fue prospectiva, transversal, multicéntrica y
observacional. Resultados: De los 342 participantes, el 49% estaba satisfecho con
Su acceso a la atencion sanitaria. Las mujeres con ingresos propios presentaron
mayor frecuencia de descontento que otros grupos, siendo estas diferencias
estadisticamente significativas. Se aconseja determinar los factores causales del
alto nivel de insatisfacciéon con los servicios prestados por los centros sanitarios,

concluyeron.

Garcia (2021), su articulo dice Con el objetivo principal de descubrir
caracteristicas predictivas de la satisfaccion con la atencion meédica en el
consultorio externo pediatrico del Se obtuvo un andlisis transversal con usuarios

en edad pediatrica que ingresaron al Hospital EI Cruce - Néstor Kirchner



(Argentina) a partir de junio de 2018. Luego de la visita, se finalizaron las
indagacion del CAHPS (Consumer Assessment of Healthcare Providers and
Systems). El cuestionario fue cumplimentado por un total de 423 encuestados, la
mayoria de los cuales fueron sinceros; solo 3 dieron respuestas inferiores a 7
(minimo 0, maximo 10). Una peor opinion del profesional y una menor satisfaccion
con el servicio no se correlacionaron sustancialmente con ninguna de las

variables predictoras estudiadas.

Real (2022), en su articulo original, El objetivo era averiguar en 2022 el nivel
de satisfaccion y el confort de los usuarios de una unidad sanitaria familiar de
Paraguay. Para medir la satisfaccion y la calidad de vida se emplearon los
cuestionarios EQ-5D y Baker, respectivamente. Se manejo un disefio descriptivo,
observacional y transversal. Todos los pacientes aceptaron participar en las
encuestas. Se encontré una tasa de satisfaccion con la atencion del 44,9% en 84
participantes. 138 pacientes (73,8%) declararon tener una calidad de vida
excelente. El porcentaje de participantes que consideraban que su calidad de vida

era regular o mala presentaba mayores niveles de insatisfaccion asistencial.

Garcia (2022), en su articulo original El objetivo de este estudio, centrado
Gnicamente en la atencion primaria a enfermos con espondiloartritis axial, era
desarrollar modelos de calidad para el tratamiento de pacientes con Sp-Ax. Como
resultado, se encontraron 161 documentos, 3 de los cuales cumplian los
requisitos para su inclusién, y los estandares se clasificaron en 7 patrones de
estructura, 3 modelos de proceso y 10 tipos de resultado utilizando el modelo de
Donabedian. Se determind que encontrar oportunidades de mejora es necesario
para que la practica clinica mejore. Las normas de calidad persiguen este objetivo
con el fin de reducir variacion clinica, mejores resultados y mayor satisfacciéon del

paciente con el tratamiento recibido.

Empezaremos dando una definicion tedrica de la variable de calidad para la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Obteniendo el resultado ideal, utilizando
el poco peligro de secuelas secundarios iatrogénicos y el mayor grado de

satisfaccion del paciente con el procedimiento es lo que se entiende por calidad



en la asistencia sanitaria. Cada paciente debe recibir la mayor combinacién de
servicios diagnosticos y terapéuticos, incorporando a los pacientes, el servicio

meédico y todos los aspectos pertinentes.

Para Medina (2015), el concepto de buen servicio entre los pacientes del
centro médico es atender las demandas de los clientes. Se podria argumentar
que la calidad es una actitud relacionada pero distinta de la satisfaccion, que se

determina contrastando las expectativas con los resultados reales.

Para el MINSA en su Normativa metodolégica de salud: Auditoria de la
calidad del cuidado en Salud (2016), El nivel previsto de calidad asistencial se
alcanza mediante la consecucion de determinados criterios o normas al prestar la
asistencia, asi como mediante el cumplimiento de todas las leyes, reglamentos,

requisitos de documentacion y normas aplicables.

Asimismo Puente (2017), La percepcion es la métrica que mejor se ajusta al
estudio, ya que reconoce la cuestion de la inexistencia o las lagunas de un
servicio. La distincién entre el cuidado final obtenido y el servicio logrado puede
utilizarse para determinar calidad del servicio. Perspectivas del usuario son las

ideas que tienen sobre la asistencia recibida.

Chumpitaz (2018), Calidad es la prestacion oportuna, humanizada,
personalizada, eficaz y continua de cuidado de la comunidad a la persona, la
familia, de acuerdo con las normas establecidas para una ejercicio responsable y
eficaz, que se fundamentan en normas y beneficio sociales, técnico-cientificos,

éticos y humanos.

Mendoncilla (2015) afirma que la teoria de la brecha proporciona una
herramienta con 22 items fraccionados en 5 valoraciones -fiabilidad, capacidad de
respuesta, seguridad, empatia y caracteristicas tangibles- para medir la
satisfaccion experimentada por los pacientes externos de la sanidad en relacion

con la dimensién de calidad.



Fiabilidad, Se entiende que el servicio debe ser atento y merecedor de
confianza, lo que implica que el usuario externo debe sentirse comodo recibiendo

tratamiento en él, ya que lo considera seguro.

Capacidad de respuesta, la capacidad de prestar una atencion rapida, sobre
todo teniendo en cuenta que se trata de un sector de urgencias en el que, en

ocasiones, la vida de un usuario externo corre peligro.

Empatia, “para crear una participacion afectiva, es crucial que los recursos
humanos que trabajan en el proceso asistencial muestren un alto nivel de

comprension de los pensamientos, sentimientos y emociones del usuario externo.

Elementos tangibles, implica el aspecto fisico de los edificios del centro de
salud, la tecnologia médica, el personal y los suministros utilizados en la

prestacion de asistencia.

Para Valdés, Jiménez, Alvarez (2018), Desde el punto de vista de cualquier
andlisis que tenga que ver con la calidad de las actividades asistenciales, es
necesario tener en cuenta que existen varias caracteristicas o dimensiones de la
misma que, tomadas en su conjunto, nos proporcionaran un enfoque sistematico.

Estas dimensiones son:

Calidad del servicio, centrado en los usuarios, las familias y las
comunidades, con la mayor seguridad, eficacia, rapidez, eficiencia y acceso

posibles para todos.

Efectividad, amplitud real de un método o tratamiento para cumplir sus
objetivos declarados.

Eficiencia, es la cantidad maxima de atencién prestada por cada recurso
utilizado.

Accesibilidad, o El acceso a la asistencia sanitaria se simplifica a pesar de

las limitaciones relacionadas con la geografia, la cultura y otros factores.



Continuidad, o la prestacion continua y coordinada de atencién dentro y
entre varias instituciones y proveedores.

Oportunidad Prestacion de servicios a tiempo o en el momento preciso en
que el cliente los desea.

Aceptabilidad o satisfaccion usuaria, La satisfaccién del usuario, también
conocida como aceptabilidad, se refiere al grado de satisfaccion de un usuario
con el nivel de atencion.

Equidad, con independencia de otros determinantes (sociales, geograficos o
econdmicos), es un ejemplo de equidad en la atencion sanitaria.

Seguridad, significa mantener el potencial de dafio de la atencion médica en
un minimo razonable.

Competencia Profesional, se refiere a la capacidad de un miembro del
equipo sanitario para atender las necesidades del usuario y abordar los
problemas de salud.

Ademas, como enfoque de calidad, consideramos a Alejandro Pérez (2016),
quien manifiesta que los siete instrumentos primordiales de la calidad

habitualmente usada son:

El Diagrama de Ishikawa es una idea gréfica facil en la que el problema que
se va a analizar, que aparece escrito a su derecha, puede considerarse una
especie de columna vertebral central, representada por una linea en un plano
horizontal. La elaboraciéon de diagramas visuales ayuda a procesar, jerarquizar y
organizar la nueva informacién, de modo que podamos incorporarla rapidamente

a nuestro acervo de conocimientos.

Un diagrama de flujo es un mecanismo valioso para determinar qué fases de
un proceso aportan valor y cuales no, al simplificar la observacion de las entradas,
salidas y acciones realizadas en el proceso. Las etapas necesarias para crear un
diagrama de flujo son decidir el proceso que se va a representar, especificar el

nivel de informacion necesario para el diagrama e identificar el orden de las fases.
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El Diagrama de Pareto es un instrumento de verificacion que apoya a
priorizar las soluciones. Segun el principio de Pareto, el 20% de las causas de los
problemas pueden eliminarse para resolver el 80% de los problemas. Cuando es
importante poner de relieve sistematicamente los problemas o sus causas
subyacentes, sefalar las causas principales de los problemas y clasificar las
posibles soluciones, se utiliza para elegir un bien o servicio para la interpretacion

continua de la calidad.

En lo que concierne a la variable de satisfaccion, mencionaremos que de
acuerdo al Ministerio de Salud, es el grado en que una institucion sanitaria cumple
las opiniones y expectativas de los usuarios sobre las prestaciones sanitarias.

Para Bunge (2016), El grado de concordancia entre la percepcidén que tiene
un paciente del tratamiento recibido y sus expectativas sobre el nivel ideal de
atencion se conoce como satisfaccion. Es una medida subjetiva que representa el
grado de conformidad de la institucion sanitaria con las expectativas y
percepciones del usuario. El usuario lo interpreta como conformidad con la
prestacion del servicio sanitario por parte de la institucion.

Para Guzman (2016), El grado en que las expectativas del paciente son
satisfechas por los servicios médicos y condiciones de salud resultante se
denomina satisfaccién, y es el sentimiento subjetivo que resulta de ver cumplidas
0 no las expectativas que uno tenia sobre algo.

Para Quifiones (2015), revela que el nivel de felicidad del paciente, la
comunicacién, las actitudes profesionales, la capacidad técnica, un entorno de
confianza y el concepto que el paciente tiene de su individualidad son los
aspectos mas cruciales de la satisfaccion del paciente.

La satisfaccion del paciente es una medida importante y muy utilizada de la
calidad percibida de la atencion sanitaria. La satisfaccion del paciente influye en
los resultados clinicos, la retencion de pacientes y las demandas por negligencia
médica.

Comunicacion, es una herramienta para ayudar a los pacientes y a las
personas que trabajan con la institucion a comunicarse mejor. Para complacer al

cliente, es esencial una comunicacibn agresiva Yy rapida, porgue una
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comunicacién deficiente suele dar lugar a interpretaciones e informaciones
erroneas.

Actitudes profesionales, aunque en el mundo actual haya muchos
profesionales sin ética, sin ética y sin profesionalidad, la profesionalidad es una
mentalidad humana que promueve las politicas, las buenas acciones, los valores
morales y, sobre todo, la humildad. Competencia técnica, se refiere sobre
todo al nivel de competencia profesional entre los colaboradores, a la variedad de
capacidades, informacion y experiencias que posee cada uno de ellos, cualidades

que pueden ser utilizadas con éxito por los usuarios de la institucion.

Clima de confianza, Ganarse la confianza de alguien exige tener en cuenta
estos aspectos, porque el servicio prestado y el dialogo activo y reciproco
resultante revelan las necesidades, los intereses y las preocupaciones de los

convalecientes.

Percepcion del paciente de su individualidad, Dado que la percepcién del
servicio por parte del paciente se justifica mayoritariamente en los umbrales
morales, las capacidades y la experiencia que posee un colaborador a titulo
personal e individual, los colaboradores deben mostrar actitudes favorables en el
desempefio de sus funciones para complacer al usuario y hacer que se sienta

satisfecho con el servicio.

Los enfoques de nivel de satisfaccion, para Calvo (2018), se examinan
desde diversos angulos las teorias de la satisfaccion, la eficiencia y la eficacia,
centrandose en el uso eficaz de los personas para el logro de las metas. La
eficiencia, segun los autores, es la capacidad de un sujeto econdémico para actuar
en la medida de los costes y los efectos medidos como resultados. Definen la
eficiencia como la necesidad de hacer las cosas correctamente, haciendo
hincapié en el uso adecuado de los recursos. Los siguientes criterios relacionan la
eficiencia con el cumplimiento de objetivos; conseguir los mejores resultados
utilizando los recursos con moderacion; realizar correctamente las actividades

para alcanzar la obtencién bienes y servicios.
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Mientras que la eficacia es la consecucion de objetivos utilizar el menor
namero posible de recursos, lo que puede redundar en el éxito de las empresas.
Es evidente que existen muchos criterios diferentes para definir la eficiencia y la
eficacia en general, asi como la forma en que estos conceptos aparecen en las
empresas. A pesar de estas disparidades, hay un criterio que prevalece
sisteméticamente en la definicion de eficiencia, como es el uso adecuado de los
recursos. Por otra parte, los criterios son similares en el sentido de que el éxito en

lograr obtener los objetivos y metas, sirve como indicador de la eficacia.

Existen otras respuestas a la cuestion de la medicion de la eficiencia
asistencial, segun la investigacién en gestidn clinica y servicios sanitarios. Entre
ellas se encuentran las técnicas no fronterizas, como los estudios sobre la
calidad, la adecuacién y, en particular, los estudios sobre la capacidad resolutiva
de la atencion primaria, asi como los sistemas de ajuste del riesgo como medida
del producto intermedio. La eficiencia, la eficacia y la cultura de actitudes son

algunas de las métricas que miden el nivel de satisfaccion.

El conocimiento de nuevos conceptos se adquiere normalmente durante el
proceso de investigaciéon como resultado de una laguna de conocimiento que hay
qgue cubrir para hacer frente a las circunstancias que surgen a diario en el trabajo.

Este es el marco epistemoldgico de la investigacion.

Gonzalez (2010), Si nuestro objetivo es debemos poseer experiencia en la
materia para elevar el nivel de un servicio y habiles en el proceso de evaluacion.
La razon por la que se trata de una tarea dificil es que los clientes del servicio
aprecian mas la competencia o la conducta del personal que los conocimientos y
la tecnologia que utilizan, los proveedores (profesionales de la salud), la
infraestructura y la direccién, que la definen en términos de eficiencia del personal
y la infraestructura. Los pacientes del hospital del norte de Piura evalian no sélo
la recomendacion final del centro médico, sino también un conjunto diferente de

criterios que perciben a medida que se presta el servicio.
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lIl. METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion

Tipo de Investigacion: La investigacion sera de tipo basica ya que
segun Baena (2014), "es el estudio de un problema, orientado exclusivamente a la
basqueda de un problema" (p. 11). Su objetivo es desarrollar nuevos
conocimientos o revisar nociones tedricas aceptadas para hacer avanzar la
ciencia.

Disefio de investigacion: Con base en las variables de calidad
satisfaccion del proyecto, se decidié que el disefio del proyecto de investigacion
seria no experimental, porque se siguid la evolucién de las variables, pero no se
alteré su comportamiento. Se opt6 por un abordaje cuantitativo porque examinaria
los hechos y ocurrencias de la realidad de los pacientes cubiertos por el Seguro
Social de Salud, y es transversal porque analiza las variables a lo largo del

tiempo.

Figura 1 Disefio de la investigacién
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Nota: Elaboracion de la investigadora

A%

2

M = muestra
V1= Calidad de atencion
V2= Satisfaccion de pacientes

r = relaciéon
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3.2.Variable y Operacionalizacion

Variable 1 Calidad de atencion

Definicién conceptual: Chumpitaz (2018), La calidad se define como la
prestacion de cuidados a la persona, la familia y la comunidad de forma oportuna,
humana, personalizada, eficaz y continua, de acuerdo con las normas
establecidas para una practica responsable y competente, basada en normas y
valores sociales, técnico-cientificos, éticos y humanos.

Definicién operacional: La calidad en el servicio de salud, implica
considerar la mejora de los procedimientos diagndsticos y terapéuticos, teniendo
en cuenta elementos como el tiempo de respuesta de los profesionales, la
satisfaccion de los usuarios, su concienciacion y los habitos y comportamientos
para mejorar la salud de la poblacién.

Indicadores: Fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia y

elementos tangibles.
Escala de medicién: Ordinal
Variable 2 Satisfaccion

Definicion conceptual: Para Bunge (2016), El grado de concordancia
entre la percepcidbn que tiene un paciente del tratamiento recibido y sus
expectativas sobre el nivel ideal de atencién se conoce como satisfaccion. Es una
medida subjetiva que representa el grado de conformidad de la institucién
sanitaria con las expectativas y percepciones del usuario. El usuario lo interpreta
como conformidad con la prestacion del servicio sanitario por parte de la
institucion.

Indicadores: comunicacion, actitudes profesionales, competencia
técnica, clima de confianza, percepcion del paciente de su individualidad.

Escala de medicién: Ordinal
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3.3. Poblacién, muestray muestreo

Segun Tamayo (2005). El término "poblacion” se refiere a todo el fenémeno
objeto de estudio cuando cada unidad de la poblacién tiene un rasgo que se
investiga y da lugar a datos de investigacion.

Entre enero de 2023 y abril de 2023, la poblacion de la unidad analitica del
proceso atendid6 a 20, 000 pacientes de media en 7 especialidades y 4
consultorios de medicina general del Hospital al norte del Perd. Criterio de
inclusién: Fueron elegibles todos los asegurados del Seguro Social de Salud que
aceptaron participar en la encuesta. Criterio de exclusién: Quedan excluidas
todas las personas no aseguradas que se negaron a rellenar el cuestionario, asi
como las personas menores de edad.

Muestra: (Tamayo, 2005) afirma que la muestra es la que puede
identificar el problema porque puede producir los datos utilizados para identificar
los fallos del proceso. Con una poblacion finita de tamafio conocido, cada dia

habia una media de 166 consultas externas.

El muestreo probabilistico estratificado consiste en segmentar la poblacién
en grupos y seleccionar muestras proporcionalmente de cada grupo.

En primer lugar, se empleara la féormula de probabilidad y distribucion
normal del autor (Johnson y Kobe, 1999).EI muestreo es probabilistico
estratificado: Una vez dividida la poblacion en subgrupos, se extrae una muestra

proporcional para cada parte de la poblacion.

K? *p*q*N

T 1)tk rp g

Donde:

N: Tamafio de la poblacién o universo

p: Proporcion esperada que los investigadores esperamos encontrar en el estudio.
e: es el error muestral deseado.

K: se ve afectada por el grado de confianza que le demos.

g: es la proporcion de personas, 1-p, que no poseen ese rasgo.
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n: El tamafio de la muestra es el nimero de encuestas que se van a realizar.
- Para el céalculo del Tamafio Muestral de las especialidades médicas y
consultorio externos, se utilizara la informacion que figura a continuacion:
K=1.96 para nivel de confianza del 95%.
N= 20,000 (Promedio tomado de los registros historicos de Enero 2023-Abril
2023)
p=0.5 e=5%=0.05
Reemplazando los valores en la formula obtendremos:
n= 1.96 % *20 000%*0.5(1-0.5)

(0.052 (20 000-1))+1.962 0.5(1-0.5)

Tamafno muestral = 376

Muestreo: utilizando la menor cantidad de recursos posibles. EI muestreo
probabilistico aleatorio simple fue el tipo de muestreo que se consideré en el
estudio. Hernandez y Mendoza (2018) consideran que este tipo de muestreo es
un "Subgrupo de la Poblacion en el que todos los Elementos tienen la misma

posibilidad de ser elegidos." (p.200).

3.4.Técnicas e instrumentos de recoleccidn de datos

Técnicas: Segun Kuznikl (2010), sefala que la encuesta es una estrategia de
recogida de datos, en una forma especifica, particular y practica de un procedimiento de
investigacion. La encuesta se utilizd para la poblacion objetivo de 376 pacientes a
encuestar. Segun Aldhaen (2020), la estrategia mas comun para recopilar datos de
investigacion es la recogida de datos, especialmente si utilizamos disefios no
experimentales e intentamos explicar la realidad.

Instrumentos: EI cuestionario se utilizO como herramienta de
investigacion, cinco expertos validaron y revisaron la presentacion para
determinar su legitimidad, que determinaron su validez, realizaron una prueba
piloto para evaluar su fiabilidad mediante el Alfa de Cronbach en 15 de nuestros
pacientes calculados, arrojando unos resultados de 0,70 para la variable calidad y
0,70 para la satisfaccion del paciente, se dio via libre a la poblacién diana para
gue respondiera a las preguntas sobre los aspectos de las variables de nuestro

estudio que se tuvieron en cuenta.

17



3.5. Procedimiento
- Revision de literatura (articulos cientificos y referenciales).
- Obtener la aprobacion de la institucion.
- Recoleccion de datos.
- Aplicacion de instrumentos utilizados.
- Analisis de respuestas obtenidas

3.6. Meétodos de analisis de datos

Se utilizaron las siguientes herramientas de andlisis: tablas,
diagramas, tabulacion de datos y graficos estadisticos, Microsoft Excel y el
Programa SPPS V.25 se utilizé para procesar los datos, analizar los registros
adquiridos, y llegar a las conclusiones adecuadas para este proyecto de

investigacion.

3.7. Aspectos éticos

En el Codigo de Etica RCU No 0340-2021-UCV (Universidad César
Vallejo, 2021) se presentan los siguientes lineamientos, los cuales se siguieron
estrictamente en el presente estudio: honestidad e integridad en todos los
aspectos del proceso de estudio, Respeto a la propiedad intelectual, en el cual se
respetaron los derechos de los autores sobre sus ideas sin causar perjuicio o
molestia a quienes contribuyeron a la investigacion, y autonomia, que permitio
tanto a los participantes voluntarios como a los que decidieron no formar parte del

estudio.

18



IV. RESULTADOS

Segun el Objetivo General:

Determinar la relacion entre la calidad de atencion y el grado de satisfaccion

de pacientes atendidos en un Hospital al norte del Peru, durante el afio 2023.

Tabla 1 Relacién entre la calidad de atencion y el grado de satisfaccion de pacientes
atendidos en un Hospital al norte del Peru, durante el afio 2023.

Calidad de Grado de Satisfaccion
Atencion Bajo Medio Alto Total
n % n % n % n %
Malo 0 0.0 8 2.0 8 2.0 16 4.0
Regular 3 1.0 44 11.0 55 14.0 102 27.0
Bueno 0 0.0 41 11.0 225 59.0 266 69.0
Total 3 1.0 93 240 288 75.0 384 100.0

Fuente: Elaboracion de investigadora.
Nota: Encuesta aplicada a los pacientes de un Hospital al Norte del Peru

Figura 2. Relaciéon entre la calidad de atencion y el grado de satisfaccion de pacientes
atendidos en un Hospital al norte del Perq, durante el afio 2023.
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Malo = Regular = Bueno

Fuente: Elaboracion de la investigadora
Nota: Tabla 1

Interpretacion

En la tabla se observa que el 2% de los pacientes de un hospital al norte del pais
manifestaron un nivel medio respecto al grado de satisfaccién y un 2% indicaron
un nivel alto frente a una percepciéon mala de la calidad de atencion. Por otra
parte, un 1.0% de pacientes manifestaron un nivel bajo respecto al grado de

satisfaccion, un 11% un nivel medio y solo un 14% manifesté un nivel alto frente a
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una captaciéon regular de la calidad de atencién. Ademas, un 11% de pacientes
indico un nivel medio y un 59% mostro un nivel alto frente a una buena percepcion

de la calidad de atencion.

Primer objetivo especifico

Determinar el nivel de calidad que existe en los pacientes atendidos en

hospital al norte del Peru, durante el afio 2023.

Tabla 2. Nivel de calidad que existe en los pacientes atendidos en hospital al norte del
Perd, durante el afio 2023.

Frecuencia Porcentaje
Mala 16 4.0
Regular 102 27.0
Bueno 266 59.0
Total 384 100.0

Fuente: Elaboracion de la investigadora
Nota: Encuesta aplicada a los pacientes de un Hospital al Norte del Peru

Figura 3. Nivel de calidad que existe en los pacientes atendidos en hospital al norte del
Perd, durante el afio 2023.
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Fuente: Elaboracion de la investigadora
Nota: Tabla 2

Interpretacion

En la tabla 2 se observa que el 4% de pacientes de un hospital al norte del pais
tienen una percepcién mala con respecto a la calidad de atencion, un 27% tienen

una percepcion regular y solo un 59% una percepcion alta.
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Segundo objetivo especifico

Determinar el grado de satisfaccion de los pacientes atendidos en el

hospital al norte del Peru, durante el afio 2023.

Tabla 3. Grado de satisfaccion de los pacientes atendidos en el hospital al norte del Perq,
durante el afio 2023.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 3 1.0
Medio 93 24.0
Alto 288 75.0
Total 384 100.0

Fuente: Elaboracion de la investigadora
Nota: Encuesta aplicada a los pacientes de un Hospital al Norte del Pera

Figura 4.Grado de satisfaccion de los pacientes atendidos en el hospital al norte del
Perl, durante el afio 2023.
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Fuente: Elaboracion de la investigadora

Interpretacion

En la tabla 3 se observa que el 1% de pacientes de un hospital al norte del pais
tienen una percepcidon baja con respecto a la satisfaccion del paciente, un 24%

tienen un nivel medio y solo un 75% un nivel alto.
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Prueba de Normalidad de los datos

Planteamiento de la hipotesis
HO: Los datos se distribuyen normalmente.
Ha: Los datos no se distribuyen normalmente.
Nivel de significancia
o =5% =0.05
1) Prueba estadistica
Kolmogorov-Smirnov
Criterio de decision

(sig) <0.05 serechaza hOy se acepta la ha

(sig) >=0.05 Se acepta hOy se rechaza la ha

Prueba de Normalidad de los datos de las dos variables

Tabla 4. Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov

Estadistic gl Sig.

0
Calidad de Atencién ,332 384 ,352
Satisfaction ,459 384 ,312

Fuente: Elaboracion de la investigadora
Nota: Aplicacion de cuestionarios

Decision y conclusién

Decision

Como p > 0.05 entonces se acepta la HO y se rechaza la H1, es decir los datos
tienen una distribucion normal.

Conclusion

Los datos de ambas variables: Calidad de atencion y satisfaccion tienen una

distribuciéon normal.
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Prueba de Hipotesis

Hipotesis General. Existe relacidn significativa entre la calidad de atencion y el

grado de satisfaccion de los pacientes de un hospital al norte del Perua, 2023.

HO: No existe relacion significativa entre la calidad de atencion y el grado de
satisfaccion de los pacientes de un hospital al norte del Pert, 2023.

H1: Existe relacion significativa entre la calidad de atencion y el grado de
satisfaccion de los pacientes de un hospital al norte del Perua, 2023.

Tabla 5. Correlacion de hipétesis general

Calidad de Atencién Satisfaccion del paciente
Calidad de Correlacién de Pearson 1 399"
Atencion Sig. (bilateral) ,000
N 384 384
Satisfaccion del Correlacién de Pearson 399" 1
paciente Sig. (bilateral) ,000
N 384 384

** La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Fuente: Elaboracion de la autora
Nota: aplicacion de cuestionarios de variables

Se videncia una correlacion positiva moderada entre las variables calidad de
atencion y satisfaccion del paciente Pearson es 0.399* lo que significa que si

tiene una buena calidad de atencién mejorar la satisfaccion del paciente.

Otra prueba de que es significativa es el valor de significacion asintética de
p < 0.05. Como resultado, en un hospital del norte de Per( en 2023, existe una

fuerte correlacion entre el nivel de atencion y el nivel de felicidad de los pacientes.
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Hipotesis especifica 1. Existe una un nivel bajo de la calidad en el hospital al
norte del Perd, durante el afio 2023.
HO: No existe una un nivel bajo de la calidad en el hospital al norte del Perq,
durante el afio 2023.

H1: Existe una un nivel bajo de la calidad en el hospital al norte del Peru, durante
el afio 2023.

Tabla 6. Correlacion de hipotesis especifica 1

Prueba para una muestra

Valor de prueba = 89.56

t gl Sig. (bilateral) Diferencia de 95% de intervalo de confianza
medias de la diferencia
Inferior Superior
Calidad ,009 383 ,993 ,00771 -1,7649 1,7803
de
Atencion

Fuente: Elaboracion de la autora
Nota: aplicacion de cuestionarios de variables

Se evidencia que el valor de significancia asintética p > 0.05, se concluye que es
no es significativa. Por lo tanto, se acepta la Hipoétesis nula y se rechaza la

Hipotesis alterna.

Hipotesis Especifica 2. Existe un nivel bajo de la satisfaccién en el hospital
al norte del Peru, durante el afio 2023.
HO: No existe un nivel bajo de la satisfaccion en el hospital al norte del Perq,
durante el afio 2023.

H1: Existe un nivel bajo de la satisfaccién en el hospital al norte del Peru, durante
el afio 2023.

Tabla 7. Correlaciéon de hipétesis especifica 2

Prueba para una muestra

Valor de prueba = 63.84

t gl Sig. (bilateral) Diferencia de 95% de intervalo de confianza
medias de la diferencia
Inferior Superior
Satisfaccion del ,003 383 ,998 ,00115 -,8557 ,8580

Paciente

Fuente: Elaboracién de la autora
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Se evidencia que el valor de significancia asintética p > 0.05, se concluye que es
no es significativa. Por lo tanto, se acepta la Hipotesis nula y se rechaza la
Hipotesis alterna.
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V. DISCUSION

Los resultados, tal como muestran los estadisticos descriptivos de la Tabla
1, indican que el 59% de los pacientes demostré un alto nivel de satisfaccion con
una buena percepcion de la calidad, frente a un alto nivel de satisfaccion del 75%,
cuando se considera el objetivo general, que es conocer la relacion entre los
niveles de satisfaccion de los pacientes y la calidad de la atencién prestada en un
hospital del norte de Peru a lo largo de un afio. Se evidencia una asociacion
moderadamente favorable entre las variables calidad del servicio y satisfaccion de
los pacientes, lo que apoya la hipotesis principal del estudio, que se presenta en

la Tabla 5. El coeficiente de Pearson es de 0,399*,

Fabian (2021), con una poblacibn muestral de 150 pacientes que se
atendieron en una cadena privada de clinicas odontolégicas peruanas, se utilizé la
prueba de encuesta SERVPEF para calcular la calidad del paciente con 22 items,
y la encuesta de satisfaccién de Herrera con 20 items para calcular la satisfaccion
del paciente. Existe coincidencia en el analisis de los resultados, mostrando que
existe una relacion significativa entre las variables de calidad de atencién y grado

de satisfaccion, mostrando una relacion directa y moderada.

Por el contrario, los resultados del objetivo general estan relacionados con
un estudio de Rodriguez y Amado (2023), que se realiz6 en el quir6fano de
emergencias de un hospital publico de Lima, Perd, utilizando dos cuestionarios y
una muestra de 105 pacientes para el cuestionario de la excelencia de la atencion
de enfermeria. Se descubrié que estable una vinculo entre estas variables, con
una conclusién Este resultado se representa como una correlacién positiva
descendente segun la correlacion de Spearman de 0,307, con una significacion
estadistica de p=0,001. inferior al nivel 0,05.. El instrumento tenia 20 items, y para
determinar las expectativas del valor recibido del paciente se utilizé el cuestionario
SERVQUAL modificado, que tenia 22 items.

Segun el estudio, la calidad es la prestacion oportuna, humanizada,
personalizada, eficaz y continua de atencibn a una persona, su familia y la
comunidad de acuerdo con las normas establecidas para una préactica

responsable y competente, las cuales se fundamentan en normas y valores
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sociales, técnico-cientificos, éticos y humanos (Chumpitaz, 2018).. Los resultados
muestran que el Hospital al Norte del Per alcanza un alto grado de calidad de
servicio y nivel de satisfaccion. En realidad, el grado de satisfaccion de un
paciente esta determinado por el grado de alineamiento entre su percepcion del
trato recibido y sus expectativas de atencion ideal. Se trata de una métrica
subjetiva que expresa el grado de cumplimiento de las normas por parte de la

organizacion sanitaria.

Las hipotesis mencionadas aportan pruebas a favor de la presuncion de que
la calidad elevara los niveles de satisfaccion, lo que en ultima instancia indicara
un resultado satisfactorio en la atencién al paciente. Ademas, existe un apoyo
teérico a la idea de que una mayor calidad para el paciente requiere
procedimientos diagndsticos y terapéuticos mas precisos, es decir, que las
instituciones sanitarias respondan con prontitud y eficacia a los servicios

sanitarios.

A pesar de que el nivel de satisfaccion es alto, es importante saber el grado
respecto a la valoracion individual o percibida del paciente sobre el uso del
servicio, en la actualidad la satisfaccion es utilizada y se obtiene informacién
especifica que podra utilizarse como termdémetro para evaluar con equidad la
calidad de la atencién y los servicios sanitarios, lo que permitird introducir cambios
en las instalaciones, la maquinaria, los suministros y los materiales, asi como

cubrir brechas de recursos humanos.

Para el primer objetivo particular, que es conocer el nivel de satisfaccion de
los pacientes atendidos en el hospital del norte del Perd durante el afio 2023, las
cifras de la Tabla 2 muestran que la dimensién calidad del servicio es favorable,
representando el 59% de los mismos. Los estadisticos inferenciales de la Tabla 6
no apoyan la primera hipétesis particular del estudio, que sostiene que existe un
bajo nivel de calidad en el hospital; es claro que el valor de significacion
asintética, p > 0,05, permite concluir que la hipétesis no es significativa. En

consecuencia, el hospital no ofrece servicios de baja calidad.

Estos resultados coinciden con los de Fabian (2021), que empled un

cuestionario para de SERVPEF a 150 pacientes, y esta basado en 5 dimensiones
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(fiabilidad, receptividad, seguridad, empatia y posesiones materiales). Sus
conclusiones mostraron que 150 los altos niveles de calidad prevalecen en todas
las dimensiones, incluida la calidad asistencial, que es la mas alta posible. Con un
Rho de Spearman de 0.355.

Asimismo Torres (2021), que utilizo el instrumento del cuestionario a 70
pacientes que utilizaron los servicios de hospitalizacion de la Clinica San José en
el primer trimestre de 2021. Para analizar los datos se utiliza un valor p de 0,000 y
una correlacion Rho de Spearman de 0,653., sus resultados mostraron que el
42,9% de los encuestados calificaron la calidad de la atencion como de nivel
regular. Rodriguez y Arévalo (2023) muestran igualmente una relacion moderada,
con una puntuacion de la correlacion de Spearman de 0,436 y un valor de
p=0,000.

Es importante sefialar que segun la Organizacion Mundial de la Salud, la
calidad asistencial se define como "la combinacion méas adecuada de servicios
diagnésticos y terapéuticos para obtener una atencion meédica éptima, teniendo en
cuenta el nivel de conocimientos del usuario y del servicio médico, obteniendo un
resultado con la menor cantidad de posibles resultados negativos y maximizando
la satisfaccién del usuario”, comparando los resultados con teoria, se observa el
cumplimiento lo que significa un buen indicador para el equipo de gestion que
dirige el hospital, esto se ve reflejado al concretar metas e indicadores de salud.
Esto no excluye, la mejora continua de indicadores como fiabilidad, capacidad de

respuesta, seguridad, empatia y la mejora de los elementos tangibles.

Los estadisticos descriptivos de la Tabla 3, para el segundo objetivo
especifico, que busca Determinar el grado de satisfaccion de los pacientes
atendidos en el hospital al norte del Peru, durante el afio 2023 revelan que, la

dimension de nivel de calidad es favorable con un 75% del total.

Los estadisticos inferenciales del cuadro 7 no apoyan la segunda hipotesis
particular del estudio, que sostiene que la satisfaccion de los pacientes es baja en
los hospitales, pues es evidente que el valor de significacién asintética de p > 0,05
indica que el hallazgo no es significativo. En consecuencia, no hay un bajo grado

de satisfaccion en el hospital.
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Los resultados de la presente investigacion coinciden con lo obtenido por
Arias y Cordova (2021), utilizaron un cuestionario de a los pacientes que acuden
al programa de hospitalizacion del, se obtuvo el 40.0 % sostienen que existe un
nivel alto de satisfaccion alcanzando un valor p de 0,000, < a 0,05. Los resultados
demuestran el buen rendimiento del profesional de enfermeria.

Otro resultado que concuerda con el de Yepez (2020) es que el 60,1% de los
participantes en su estudio declararon estar satisfechos con su nivel general de
satisfaccion, el 58,4% en términos de fiabilidad, el 58,1%, 71,3% en capacidad de
respuesta, 72,9% en seguridad , en términos de empatia y el 85,7% en términos
de caracteristicas tangibles. La investigacion llega finalmente a la conclusion de

gue existe una relacion entre las variables (p= 0,001).

Para Quifiones (2015), revela que el nivel de felicidad del paciente, la
comunicacién, las actitudes profesionales, la capacidad técnica, un entorno de
confianza y el concepto que el paciente tiene de su individualidad son los
aspectos mas cruciales de la satisfaccion del paciente. El nivel de satisfaccion del
cliente, es un indicador importante y ampliamente utlizado para medir
gradualmente de calidad de la asistencia sanitaria. Comunicacion, es una
herramienta para ayudar a los pacientes y a las personas que trabajan con la
institucién a comunicarse mejor. Actitudes profesionales, la profesionalidad es una
mentalidad humana que promueve las politicas, las buenas acciones, los valores
morales y, sobre todo, la humildad. Competencia técnica, se refiere sobre
todo al nivel de competencia profesional entre los colaboradores, a la variedad de
capacidades, informacién y experiencias que posee cada uno de ellos, cualidades
que pueden ser utilizadas con éxito por los usuarios de la institucién. Clima de
confianza, ganarse la confianza de alguien exige tener en cuenta estos aspectos.
Percepcion del paciente de su individualidad, dado que la percepcion del servicio
por parte del paciente se basa en gran medida en los principios morales, las
capacidades y la experiencia que posee un colaborador a titulo personal e
individual. En consecuencia, esta teoria predice que la dimension de esta variable
ayudara a determinar el grado de satisfaccion de los pacientes asegurados y que
ayude a que se pueda mantener el alto nivel de satisfaccion, en los indicadores

antes mencionados.
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Tras el debate, se aflade que no hubo conflictos de intereses y que la
presente tesis se realizd respetando estrictamente los principios éticos de
beneficencia, no maleficencia, justicia, autonomia, confidencialidad y veracidad.
Aungque hubo ciertas restricciones en el tema de la investigacibn en cuanto a
comparar brevemente datos mas nacionales con otros estudios que evaluaban la
relacion entre las competencias y la cultura de los establecimientos de salud,
estas restricciones no impidieron la realizacion del estudio. Por ultimo, pero no por
ello menos importante, creemos que nuestra investigacion influird en futuras
investigaciones y en nuevas perspectivas sobre la calidad y satisfaccion

enriqueciendo el conocimiento con el objetivo de desarrollar nuevas soluciones.
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VI. CONCLUSIONES

Los resultados mostraron una correlacion moderadamente positiva con un
valor de 0.399* y un valor de significancia asintética (p < 0.05) indica que la
relacion entre la calidad de atencion y la satisfaccion del paciente es
estadisticamente significativa.

Se determiné que la percepcion de calidad de atencién en el hospital es
mayoritariamente alta, y se puede afirmar que en general, los pacientes
atendidos en el hospital al norte del Pera durante el afio 2023 tienen una
percepcion mayoritariamente alta en cuanto a la calidad de atencién
recibida.

Al analizar el valor de significancia asintética (p > 0.05), se concluye que no
es significativo. Esto indica que no hay suficiente evidencia para afirmar

gue existe un nivel bajo de satisfaccion en el hospital.
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VIl.  RECOMENDACIONES

1. Dado que se encontré una relacion positiva moderada entre la calidad de
atencion y la satisfaccion del paciente, se recomienda al hospital al norte
del Peru durante el afio 2023 enfocarse en mejorar la calidad de atencion
brindada. Esto implica implementar programas de capacitacion, mejorar la
comunicacién con los pacientes y buscar la mejora constante del servicio y

la infraestructura hospitalaria.

2. Como la mayoria de los pacientes perciben la calidad de atencion como
alta, se recomienda al hospital mantener y fortalecer los aspectos positivos
identificados. También se sugiere realizar encuestas periddicas de
satisfaccion para recopilar retroalimentacion y utilizarla para identificar

areas de mejora especificas.

3. El hospital debe seguir haciendo un seguimiento y evaluando
periodicamente la satisfaccion de los pacientes, aunque no haya indicios
concluyentes de un bajo nivel de satisfaccion. Esto puede hacerse
mediante encuestas, entrevistas o grupos de discusién, lo que permite
identificar areas de mejora y resolver cualquier problema potencial. Para
garantizar la mejor experiencia a todos los pacientes tratados, es crucial

centrarse de forma constante en la satisfaccion del paciente.
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Anexo 1
Matriz de consistencia

MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: Calidad de atencion y el grado de satisfaccion de pacientes atendidos en un hospital al Norte del Pera, 2023.

Variables e Indicadores
Variable 1: Calidad del servicio

Problema General Objetivo General Hipdétesis General . . . Escala de
Dimensiones Indicadores L
medicion
Determinar si existe Si existe relacion Fiabilidad
relacion entre la significativas entre la Capacidad de
calidad y el grado de . . respuesta
. - calidad y el grado de Calidad del . .
satisfaccion en un Satisfac)éic')ngde los servicio Seguridad Ordinal
Hospital al norte del ientes d h ital Empatia
Perd, durante el afio  Pac!entes de un hospiia Elementos Tangibles
’ al norte del Perq, 2023.
2023.
Objetivos L . e Variable 2: Nivel de satisfaccion
¢ Existe relacion entre especificos Hipdtesis especificas _ _ _ Escala de
la calidad de atencién Dimensiones Indicadores medicién
y el grado de
sat!sfacmon en-Ios Determinar el nivel de
paCIentes'atendldos calidad que existe en Existe una un nivel bajo . .
en el Hospital al Norte los pacientes de Ila calidad en el Comunicacion
¥ . . . - Actitudes
del Pera 20237 atendidos en hospital hospital al norte del Perq, .
. ~ profesionales
al norte del Peru, durante el afio 2023. P
. . Competencia técnica
durante el afio 2023 Nivel de B . .
Clima de confianza Ordinal

Determinar el grado
de satisfaccion de los
pacientes atendidos
en el hospital al norte
del Perd, durante el
afio 2023.

Tipo y disefio de investigacion

satisfaccion

Existe un nivel bajo de la

satisfaccion en el hospital
al norte del Peru, durante
el afio 2023

Poblaciéon y muestra

Percepcion del
paciente de su
individualizacion

Estadistica a
utilizar

Técnicas e
instrumentos

Técnicas: observacion
Poblacion: Nuestra poblacion sera de 20,000 de campo no

Tipo: Basica pacientes es un hospital al Norte del Perd, experimental, analisis

2023. documentario,
encuesta Descriptivo
Inferencial
Instrumentos:

Muestra: La muestra estara conformada por
376 pacientes, por lo que seran nuestro
objetivo de investigacion

Disefo: No experimental, transversal y
correlacional

Herramientas basicas
de la calidad, fichas de
registro y cuestionario.




Anexo 2

Operacionalizacion de variables

TABLA DE OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Tema: Calidad de atencién y el grado de satisfaccién de pacientes atendidos en un hospital al Norte del Peru, 2023.

VARIABLES
DE ESTUDIO

CALIDAD DE
ATENCION

SATISFACCION
DEL PACIENTE

DEFINICION CONCEPTUAL

Chumpitaz (2018), en su tesis por
optar el grado académico de
maestro en gerencia en salud,
define a la calidad como a la
atencién brindada a la persona,
familia y comunidad de manera
oportuna, humanizada,
personalizada, eficiente y continua,

acorde a los estandares
establecidos para una practica
responsable y competente,

sustentada en estandares y valores
sociales, técnico — cientificos, éticos
y humanos

Para Bunge (2016), la satisfaccion
se define como el nivel de
congruencia existente entre las
expectativas del paciente sobre una
atencion ideal y lo que perciben del
servicio recibido. Es una medida
que pertenece al ambito subjetivo,
expresa el grado de cumplimiento
por parte de la institucion de salud,
de las expectativas y percepciones
del usuario; es de esta manera
como el usuario percibe que la
institucion cumple con la entrega
del servicio de salud que oferta.

DEFINICION
OPERACIONAL

La calidad en el servicio
de salud, implica tener en
cuenta un mejor servicio
de los procedimientos de

diagndsticos y de
tratamiento; abarcando
asi aspectos, como:

respuesta oportuna e
inmediata por parte de los
profesionales,
satisfactoria para el
usuario, concientizacion,
habitos y practicas para
mejorar la salud de la
poblacién.

La satisfaccion representa
la  vivencia  subjetiva
derivada del cumplimento
o incumplimiento de las
expectativas que tiene un
sujeto con respecto a
algo.

DIMENSIONES INDICADORES

Fiabilidad
Capacidad de
respuesta
Seguridad
Empatia
Elementos
Tangibles

Calidad del servicio

Comunicacién
Actitudes
profesionales
Competencia
técnica
Clima de
confianza
Percepcion del
paciente de su
individualizacién

Nivel de Satisfaccion

ESCALA
DE
MEDICION

Ordinal

Ordinal




Anexo 3

Solicitud de autorizacién del proyecto

“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO"

SOLICITO: PERMISO APLICACION
DE ENCUESTAS A LOS PACIENTES
ASEGURADOS PARA EL PROYECTO
DE INVESTIGACION

Dra. \ 7

Janeth Torres Hidalgo 25 MAY 2023
Directora del H.| Sullana - Seguro Social de Salud ' 5zl
Presente. jogvz\;*:ﬁ.r----:‘_}':;‘:’_ A

VALDIVIEZO CHAVEZ KELIA ABIGAIL, identificada con DNI N° 72687360,
domiciliada en Calle Lima N*967 Chulucanas — Piura — Per(, alumna del lll Ciclo de la
Escuela de Posgrado Programa Académico en Maestria en Gestion Publica de la
Universidad Cesar Vallejo, ante usted con el debido respeto me presento y expongo.

Que, para mi Proyecto de Investigacion titulado: “Calidad de la atencion y el
grado de satisfaccién de pacientes atendidos en un hospital al Norte del Perd,
2023", es necesario realizar la aplicacién de dos encuestas tituladas: Cuestionario de
calidad de atencién y Cuestionario de Satisfaccion del Usuario, las cuales serian
realizados a 376 pacientes asegurados. Por tal motivo, me dirijo a usted 2 fin de
solicitarle la respectiva autorizacion para poder realizarlos desde el dia 27 de mayo y
culminar en el mes de junio del 2023.

Cabe indicar que dichos resultados serviran para el diagnostico de su institucion.

Por lo expuesto:
Solicito a usted acceder a lo solicitado.

Piura, 24 de mayo de 2023

,_{

VALDIVIEZO CHAVEZ KELIA ABIGAIL
DNI N° 72687360



Anexo 4

Formato de instrumento de recoleccion de datos Cuestionario de calidad de atencién

Estimado (a) paciente (a), tenga mi cordial saludo, y a su vez para pedirle su
colaboracion con el presente cuestionario ya que se pretende obtener informacion
respecto a nuestra variable calidad del servicio en un Hospital al Norte del Perd,
por lo que sus respuestas de todas las preguntas seran confidenciales. Asi mismo
los resultados nos permitiran proponer sugerencias para mejoras calidad del
servicio en dicha institucion prestadora de salud. Se le recuerda que en este no
debera consignar sus datos personales, debido a que sera anénimo para cuidar su
identidad como paciente.

ESCALA DE MEDICION

Valor Categoria

[EEN

TOTALMENTE EN
DESACUERDO

EN DESACUERDO

NEUTRAL

DEACUERDO

TOTALMENTE DEACUERDO

g winN




Califique las perccepciones que se refieren a como usted HA RECIBIDO calidad de la atencion en
un hospital al Norte del Pert, donde 1 es totalmente en desacuerdo y 5 es Totalmente de acuerdo.
Utilice una escala nhuméricadel 1 al 5.

Dimension 1: Calidad del servicio

3

4

5

El médico que lo atendié mantuvo suficente comunicacion
1 |con usted o sus familiares para explicarles el seguiiento de
su problema de salud.
A 2 Usted comprendio6 la explicacion que el médico le brind6
3 sobre el problema de salud o resultados de la atencion.
=
o L. . L. - A
E 3 Usted comprendio6 la explicacion que el médico le brindo
sobre los procedimientos o andlisis de la atencién.
Usted comprendi6 la explicaciéon que el médico le brind6
4 |[sobre el tratamiento que recibié: tipo de medicamentos,
dosis y efectos adversos.
5 La farmacia conté con los medicamentos que receto el
médico.
<C
=
o
= 6 |La atencidon en el modulé de admision fue rapida.
[a
wn
(NN}
[a
Fa 7 |La atencion en el laboratorio fue rapida.
()
<<
[=)
P 8 |La atencion para tomarse examenes radioldgicos fue rapida.
<
)
9 |La atencidon en la farmacia fue rapida.
El médico que le atendi6 le brindé el tiempo necesaro para
10 |[contestar sus dudas o preguntas sobre su problema de
salud.
11 [Durante su atencidn se respeto la privacidad.
<D(
a El médico que la atendid le realizé un examen fisico
=S 12 [completo y minucioso por el problema de salud por el cual
e fue atendido.
w
13 El personal mostré interés para solucionar cualquier
problema que se presentd durante su atencion.
14 El problema de salud por el cual usted fue atendido se ha
resuelto o mejorado.
15 El personal medico lo trat6 con amabilidad, respeto y
paciencia.
16 El personal de enfermeria lo traté con amabilidad, respeto y
E paciencia.
<C
o
& 17 El personal de modulo lo traté con amabilidad, respeto y
paciencia.
18 El personal de farmacia lo trat6é con amabilidad, respeto y
paciencia.
Los carteles, letreros y flechas del servicio de consulta
. 19 |externa, le parecen aadecuados para orientar a los
w pacientes.
o
] 20 El hospital cuenta con personal para informar y orientar a los
= pacientes.
3
= 21 Los consultorios cuentan con equipos disponibles y
g materiales necesarios para su atencion.
w
w 25 Los ambientes de consultorio externo, estuvieron limpios y
comodos.




Anexo 5

Formato de instrumento de recoleccién de datos Cuestionario de satisfaccion del paciente

Estimado (a) paciente (a), tenga mi cordial saludo, y a su vez para pedirle su
colaboracion con el presente cuestionario ya que se pretende obtener informacion
respecto a nuestra variable satisfaccion del usuario en un Hospital al Norte del
Perd, por lo que sus respuestas de todas las preguntas seran confidenciales. Asi
mismo los resultados nos permitirAn proponer sugerencias para mejoras calidad del
servicio en dicha institucion prestadora de salud. Se le recuerda que en este no
debera consignar sus datos personales, debido a que sera anénimo para cuidar su
identidad como paciente.

ESCALA DE MEDICION

Valor Categoria

[EEN

TOTALMENTE EN
DESACUERDO

EN DESACUERDO

NEUTRAL

DEACUERDO

TOTALMENTE DEACUERDO

g~ winN




INSTRUCCIONES

1. Antes de realizar la evaluacion, lea detenidamente las instrucciones del presente cuestionario. Si tiene consulta, sienta la libertad de
hacer las preguntas que considere pertinentes.

2. Leabien el contenido de la competencia y el comportamiento que evaluara.

3. Asigne el puntaje correspondiente de manera objetiva.

4 . A continuacién encontrara proposiciones sobre aspectos relacionados a las satisfaccion del usuario que usted tiene en un hospital al
Norte del Per(. Cada una tiene 5 opciones para responder.

5. Lea cuidadosamente cada proposicion y marque con una (X) solo una alternativa, la que mejor refleje su punto de vista al respecto.
Conteste todas las Proposiciones. No hay respuesta buenas ni malas.

Totalemente en En Indeciso Totalmente de
N° ENUNCIADOS desacuerdo De acuerdo (2)
desacuerdo (1) @ ®3) acuerdo (5)

1 El personal que me atendi6 brinda
instrucciones claras y precisas.

9 El personal atendié mis dudas y quejas
opotunamente.

3 El personal fue discreto con relacién a mi
salud.

4 El personal escuch6 atentamente mis dudas.

5 El personal lo atendié de manera prepotente

6 Ha recibido maltratos verbales del personal
médico.
El enfermero que lo atendié conoce que

7 medicinas son para las diferentes molestias
del usuario.
El enfermero tiene la capacidad para

8 diagnosticar sintomas que padedce el
usuario.

9 El personal que me atendi6 es confiable y se
le puede contar succesos personalez.

10 El personal es respetuoso con todos los
pacientes, sean nifios o adultos.

11 El personal se dirigié a su persona con
respeto.

12 En el hospital atiende respetando el orden de
llegada a los usuarios.
El personal muestra ciertos favoritismos con

13 |algun paciente y le permite ingresar antes que
todos.

14 La persona encargada de atenderlo es
amable y cortes.

15 El personal es tolerante con los diferentes
usuarios.

16 |El personal trata con empatia a los usuarios.




