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empleadas para la presente investigacion.
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Resumen

La investigacion que tuvo como titulo “Percepcion de la calidad del servicio y la
satisfaccion del usuario en el Hospital Daniel Alcides Carrion, Callao, 2016”7, tuvo
como objetivo determinar el grado de relacion entre percepcion de la calidad del
servicio y la satisfaccion del usuario en el Hospital Daniel Alcides Carridn,
Callao,2016 Los instrumentos que se utilizaron fueron cuestionarios en escala de
Likert para las variables calidad del servicio y la satisfaccion del usuario partié del
problema general. Estos instrumentos fueron sometidos a los analisis respectivos
de confiabilidad y validez, que determinaron que los cuestionarios tienen la

validez y confiabilidad

La investigacion realizada fue de enfoque cuantitativo, de tipo basica, con un
disefio no experimental, correlacional de corte transversal. La muestra de
investigacion estuvo constituida por 92 usuarios, el muestreo probabilistico. La
metodologia empleada fue el método de investigacion cientifica, hipotético deductivo,

de enfoque cuantitativo.
Los resultados evidencian una relacion estadisticamente significativa, alta (r=,

726, p< 0.05) y directamente proporcional, entre calidad del servicio y la satisfaccion

del usuario en el Hospital Daniel Alcides Carrion, Callao, 2016”

Palabras claves: Calidad, servicio, satisfaccion, usuario
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Abstract
The investigation that Daniel Alcides Carrion took as a title " Perception of the quality
of the service and the satisfaction of the user in the Hospital, Callao, 2016 ", Daniel
Alcides Carrion had as aim determine the degree of relation between perception of the
guality of the service and the satisfaction of the user in the Hospital, Callao, 2016 The
instruments that were in use were questionnaires in Likert's scale for the variables
quality of the service and the satisfaction of the user departed from the general problem.
These instruments were submitted to the respective analyses of reliability and validity,

which determined that the questionnaires have the validity and reliability

The realized investigation was of quantitative approach, of type basic, with a not
experimental design, correlacional of transverse court. The sample of investigation was
constituted by 92 users, the sampling probabilistico. The used methodology was the

method, hypothetical deductive of scientific investigation, of quantitative approach.
The results demonstrate a statistically significant, high relation (r =, 726, p <0.05)

and directly proportionally, between quality of the service and the satisfaction of the
user in the Hospital Daniel Alcides Carrion, Callao, 2016”

Keywords: Quality, service, satisfaction, user
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1.1.- Antecedentes.
Antecedentes internacionales.

Aguilar (2013) en su tesis satisfaccion del usuario como indicador de calidad de los servicios
privados contratados por la unidad de policlinica central IGSS, Guatemala, 2010, la
investigacion de tipo descriptiva se planteo con el fin de determinar el grado de satisfaccion
del usuario de los servicios contratados privados por la Unidad de Policlinica Central del
IGSS. el estudio es de tipo descriptivo, trabajando con una muestra de 120. Se encontrd
como resultado la importancia de la relacién entre el médico y el paciente lo cual permitié
afirmar que el trato del personal hacia el usuario el fundamental para ver la satisfaccion o

insatisfaccion del mismo.

Borre (2013) realizo su investigacion sobre la calidad percibida de la atencion de
enfermeria por paciente hospitalizados en institucion prestadora de servicios de salud de
barranquilla la finalidad de la investigacion fue determinar la calidad percibida de la atencién
de Enfermeria por pacientes hospitalizados en Institucién Prestadora de Servicios de salud
(IPS) de Barranquilla. El tipo de investigacion fue descriptiva, transversal, cuantitativa en la
cual se trabajo con 158 pacientes obteniéndose como conclusion que el 78% de los
pacientes evidencio altos niveles de calidad percibida de la Atencion de Enfermeria, el 17%

modestos niveles de calidad percibida y el 4% bajos niveles de calidad percibida.

Sanchez (2012) en su tesis sobre satisfaccidon de los usuarios de consulta externa en
una institucién de seguridad social en Guadalupe, Nuevo Leon, la investigacion fue de tipo
transversal, con el fin de ddeterminar el grado de satisfaccion de los usuarios que acuden a
la consulta externa y establecer su asociacién con las dimensiones. Como resultados se
pudo evidenciar que la iluminacion, la temperatura, el mobiliario asi como la limpieza se
asocian a la satisfaccion de los usuarios, en cuanto al trato recibido tanto por el médico y
por el mismo personal también estan asociados al grado de satisfaccion, mientras que el

tiempo de traslado, el tiempo de espera, no esta asociado.

Alvarez (2012) desarrollo su investigacion sobre satisfaccion de los clientes y usuarios

con el servicio ofrecido en redes de supermercados, el estudio fue de tipo descriptivo de
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disefio no experimental, trabajandose con una muestra conformada por 839 clientes. Se
evidencio que la percepcion de los clientes es mas bajas que las expectativas en un 25,4%

pero con oportunidad de mejoras en las dimensiones evidencias fisicas y fiabilidad.

Mejia y Amaya (2011) investigo sobre la evaluacion de la calidad de atencion en el
servicio de emergencia del hospital nacional de Guadalupe en el periodo de Abril a Junio
2011, la presente investigacion se planteé como objetivo analizar la capacidad instalada para
brindar servicios del area de emergencia del Hospital, ademas de valorar la calidad en la
atencién de los servicios prestados. La investigacion fue de tipo descriptivo evaluativo en
la cual se trabajo con una muestra conformada por 80 pacientes, los resultados permitieron
evidenciar que la unidad de emergencia del hospital no cuenta con la capacidad instalada

para brindar una atencion de calidad pero sus servicios son accesibles a la poblacion.

Antecedentes nacionales.

Redhead (2015) en su investigacion sobre calidad de servicio y satisfaccion del usuario en
el centro de salud Miguel Grau del distrito de Chaclacayo, 2013, la investigacion partio del
objetivo de establecer la relacion que existe entre la calidad de servicio y la satisfaccion del
usuario, la cual utilizé el disefio de investigacién no experimental, transeccional y descriptivo
correlacional. El autor llego a concluir que La calidad de servicio es Regular y la satisfaccion
del usuario externo es Regular segun los encuestados que asisten al Centro de Salud Miguel
Grau de Chaclacayo, asi como afirmo que existe una relacion directa y significativa entre la
calidad del servicio y la satisfaccién del usuario, de los usuarios del Centro de Salud “Miguel
Grau” de Chaclacayo, 2013. También el autor agrego que existe una correlacion directa y
significativa entre la capacidad de respuesta, seguridad, elementos tangibles, fiabilidad,

empatia y satisfaccion de los usuarios.

Redhead (2015) en su investigacion sobre calidad de servicio y satisfaccion del usuario
en el centro de salud Miguel Grau del distrito de Chaclacayo, 2013, la investigacion partié del
objetivo de establecer la relacion que existe entre la calidad de servicio y la satisfaccion del

usuario, la cual utilizé el disefio de investigacién no experimental, transeccional y descriptivo
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correlacional. El autor llego a concluir que La calidad de servicio es Regular y la satisfacciéon
del usuario externo es Regular segun los encuestados que asisten al Centro de Salud Miguel
Grau de Chaclacayo, asi como afirmo que existe una relacion directa y significativa entre la
calidad del servicio y la satisfaccion del usuario, de los usuarios del Centro de Salud “Miguel
Grau” de Chaclacayo, 2013. También el autor agrego que existe una correlacion directa y
significativa entre la capacidad de respuesta, seguridad, elementos tangibles, fiabilidad,

empatia y satisfaccion de los usuarios.

Monchoén y Montoya (2014) en su investigacion sobre nivel de calidad del cuidado
enfermero desde la percepcion del usuario, servicio de emergencia. Hospital 11l ESSALUD
Chiclayo, 2013, el estudio fue de tipo cuantitativo, descriptivo tuvo como objetivo determinar
el nivel de calidad del cuidado enfermero desde la percepcion del usuario, servicio de
emergencia, trabajo con una muestra constituida por 329 pacientes, en la cual se concluyé
gue las dimensiones mejores calificadas fueron las de fiabilidad y capacidad de respuesta y
la mas baja fueron elementos tangibles por lo cual al finalizar el autor concluye que el nivel

de calidad del Cuidado enfermero en el servicio de emergencia de este hospital es bajo.

Lujan (2011) investigd sobre el nivel de satisfaccion segun expectativas de
percepcion de la calidad de servicio de salud en los usuarios externos de la unidad de
cuidados intensivos del instituto nacional de salud del nifio, la cual tuvo como objetivo
determinar los niveles los niveles de satisfaccion de los usuarios externos respecto de la
calidad de servicio de la Unidad de Cuidados Intensivos, la investigacion de tipo descriptivo
correlacional trabajo con una muestra de 105 usuarios externos. Los resultados muestran el
90,2% de los usuarios se encuentran insatisfechos con los servicios recibidos, ademas de
evidenciar que las dimensiones con mayor niveles de insatisfaccion fueron seguridad93.1%,
aspectos tangibles 73.5%, confiabilidad 54.5%, empatia 97%, mientras que la dimensién

respuesta rapida fue la mas valorada con un 60.4%.
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1.2. Fundamentacion cientifica, técnica o humanistica.

Variable Percepcion de la calidad de servicio

El término calidad es enfocado desde muchos aspectos lo que respecta a la calidad
Segun Israel (2011), sefial6 que:

Esta definida en una organizacion, por el cliente: en sus requisitos, en
sus deseos y en sus expectativas. Significa esto que la calidad es calidad
percibida, relativa a ély lo que es calidad para unos, puede no ser calidad
para otros. Lo indispensable es conocer los requisitos del cliente: orientar
toda la organizacion hacia la satisfaccion de sus necesidades y exceder
sus expectativas, por lo que calidad es: Comunicacién con el cliente y

busqueda no solo de la satisfaccion sino alcanzar el deleite del cliente
(p-14).

Para Vargas y Aldana (2011), la calidad “es la busqueda continua de la
perfeccion, es el proceso que tiene como centro al hombre a partir de él construye
productos y servicios que le llevaran a satisfacer deseos, expectativas y
necesidades dentro de un marco razonable” (p.101). El autor aflade también que se

definen a los servicios como el:

Conjunto de actividades disefladas para construir procesos que
conduzcan a incrementar la satisfaccion de necesidades, deseos y
expectativas de quien lo requiera; realizados por personas y para
personas, con disposicion de entrega generosa a los demas y de esta
forma promover y crear valor nuevo en un marco axiolégico, tal que

derive desarrollo mutuo y cambios duraderos (p.85-86).

Referirse al termino calidad del servicio Lujan (2011) sefialo que La calidad de
servicio puede definirse como “la evaluacién actitudinal hacia el servicio, es decir, si

dicho servicio cumple con los fines que tiene encomendados asociadas con



18

propiedades placenteras del individuo, que pueden ser actualizadas en cada

transaccion” (p. 14)

Por ello la calidad es la esencia de cualquier accidon o servicio y esta en cualquier
area de desarrollo de la persona y de la sociedad y el campo de la salud no es una

excepcion

En el campo de salud Donabedian citado por la Direccion general de calidad y
educacién en salud, (2012) fue el pionero en medir la calidad de servicio de salud en
la unién americana en la definio como “el tipo de atencion que maximiza el bienestar
del paciente, después de tener en cuenta el balance de pérdidas y ganancias

esperadas, contemplando el proceso de atencion en todas sus partes” (p.39)

La propia Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha definido que “[...] una
atencion sanitaria de alta calidad es la que identifica las necesidades de salud de los
individuos o de la poblacién de una forma total y precisa y destina los recursos
necesarios (humanos y otros) a estas necesidades, de forma oportuna y tan efectiva

como el estado actual del conocimiento lo permite.

Modelos conceptuales de la calidad percibida

Para Civera, (2008) menciono que

La buena calidad percibida se obtiene cuando la calidad experimentada
satisface las expectativas del cliente, esto es, la calidad esperada. Si las
expectativas son poco realistas, la calidad percibida sera baja, aun
cuando la calidad experimentada medida objetivamente sea buena. La
calidad esperada, es una funciébn de series de factores como: la
comunicacién de marketing (publicidad, relaciones publicas, promocion

de ventas (p.12)
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El modelo de Bolton y Drew (1991), sostuvo que la clave determinate de la
calidad de servicio global es el desajuste entre resultados y expectativas

El modelo de Bitner (2001) la define como una consecuencia de satisfaccion e

insatisfaccion resultado de la prestacion del servicio y las expectativas iniciales

Niveles de evolucion de la calidad en el campo de salud
Hernandez, Alcantaray Contreras (2011) sostuvieron:

Que es el producto de la interaccion de los requerimientos legales, administrativos y
éticos con las obligaciones de las instituciones dedicadas a | campo de salud dentro
de lo cual se sefala los siguientes niveles: En primer nivel considera a calidad desde
un punto de vista macro en la cual se incluya medir el logro de las politicas
institucionales; el segundo nivel gira entorno a la evaluacion de la estructura, proceso
y resultado lo cual permitira identificar las fortalezas y debilidades referidas al tema,
finalmente el tercer nivel aborda el tema como un problema especifico en el cual se

evalla la falla o error en la prestacion del servicio médico hacia un usuario en particular

La calidad del servicio en salud gira entorno a la evaluacion que realiza el
paciente con el fin de minimizar la probabilidad de cometer errores en el proceso,
por ello las instituciones deben centrar sus estrategias, objetivos y metas a cumplir
con los estandares de calidad , por ello deben estar constantemente evaluadas para
identificar si la calidad del servicio es la adecuada, ante ello esta problemética se
convierte en un reto para los profesionales de salud asi como para los gobernantes
los cuales deberan generar politicas para lograr la calidad de los servicio en los centros

de salud.

Elementos para evaluar la calidad de atencion

Segun Hernandez, Alcantaray Contreras (2011) establecieron:
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En cuanto al primer nivel hay diversas formas de valuar las politicas o
programas que se van implementando en cuanto a salud como estrategia
para mejorar a salud de la poblacion en la cual se plantea y describen
las competencias y acciones necesarias para lo cual se debe
proporcionar las condiciones necesarias; para ello se debe medir si el
gobierno ha definido con precisién las politicas y los estandares de

calidad de la atencion para los diferentes niveles de atencién a la salud.
(p. 52).

En segundo lugar se evalla la satisfaccion de los usuarios en cuanto la calidad
del servicio recibido, eltercer eje de evaluacién es el uso de la tecnologia como apoyo
y la implementacion que se dé al respecto y finalmente se evalla el apoyo de las

instancias superiores para asegurar la calidad del servicio.

En cuanto al segundo nivel el autor afirma que el objetivo general de la
evaluacion de la calidad en las instituciones de salud “es mejorar sus programas y
servicios, ademas de medir la suficiencia de la infraestructura sanitaria para su
ejecucion” (p.53), asi también es necesario que la medicion de ello debe ser el
resultado de la aplicacion de metodologias formales y técnicas bien definidas par que
después de los resultados tomar decisiones adecuadas. La evaluacion de la estructura
esta en referencia a los recursos que utiliza la institucion para satisfacer la demanda
a como también se considera la accesibilidad de los pacientes para alcanzar dichos
servicios; la evaluacion del proceso hacen referencia a las acciones directas 0
indirectas para lograr las metas de la institucion, todo ello girando entrono a tres

componentes, el uso, la calidad y la productividad.

En la evaluacion del uso se toma como referente al porcentaje de la poblacion
gue se beneficia del programa; en cuanto a la productividad en la que se considera los
recursos y materiales que son usados para solucionar las situaciones o problemas;
en cuanto a la efectividad de los servicios la organizacion mundial de la salud (citado

por Hernandez, Alcantara y Contreras, 2011) sostiene que “la medicion de la
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efectividad , identifica los cambios necesarios de orientaciéon de los programas de
salud, de manera que contribuyan mas al desarrollo general del sector de la salud y

del socioecondmico”.(p. 74)

En el tercer nivel se considera la atencion médica, la disponibilidad de recursos
de la institucién, considerando elementos como acceso, seguridad, efectividad,

oportunidad

Dimensiones de la calidad de servicio

Las dimensiones de la calidad de servicio se han tomado de la escala de Servqual, en
la que consideré cinco dimensiones: (1) Elementos tangibles (2) Fiabilidad, (3)

Capacidad de respuesta, (4) Seguridad y (5) Empatia

Elementos Tangibles. Para Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993), lo definen como
la “apariencia de instalaciones fisicas, equipos, personal y materiales de
comunicacion” (p. 35), este aspecto evalla la parte externa de la organizacién asi
como los equipos con que se cuente los cuales deben ser repotenciados y

actualizados;

Fiabilidad. Segun Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993), es la “Habilidad del
proveedor para realizar el servicio sin errores, de forma fiable y adecuada, cumpliendo

los compromisos adquiridos” (p. 35).

Capacidad de Respuesta. Para Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993), es la

“disposicion y voluntad para ayudar a los usuarios y proporcionar un servicio rapido”
(p. 35).

La persona que atiende al usuario debe tener una capacidad de escucha, un
trato cordial con las personas para que el usuario al recibir la respuesta no solo sea en

el tiempo esperado sino de la manera mas cordial
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Seguridad Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993), lo definen como los “conocimientos
y atencion mostrados por los empleados y sus habilidades para inspirar credibilidad y

confianza” (p. 35).

Esta dimension genera respeto por la institucion, el usuario confia en la atencién
gue ha recibido y esta seguro del profesionalismo de las personas que les brindaron

el servicio,

Empatia Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993), es la “atencién individualizada que
se ofrece al usuario del servicio” (p.p. 29-30), sobre todo aqui se evalla el trato del

trabajador el cual debe ser personalizado y sobretodo el identificarse con el usuario

Variable Satisfaccion del usuario

El usuario es la persona o grupo de personas que utilizan un bien o recurso, La
satisfaccion es considerada como una evaluacion susceptible de ser cambiada, la
intencion de medir la satisfaccion del usuario ha sido de amplio interés en distintos

ambitos.

Vogt citado en Hernandez, (2011) La satisfaccion contempla tres grandes areas:
el funcionamiento del sistema de busqueda y recuperacion de informacion; el recurso

de informacion obtenido; y los servicios.

Philip Kotler citado por Lujan (2011), definié la satisfaccion del cliente como “el
nivel del estado de animo de una persona que resulta de comparar el rendimiento
percibido de un producto o servicios con sus expectativa” (p.15). En la satisfaccion de
los usuarios hay factores diversos que influyen en ella como los valores morales,
culturales, las necesidades personales. Rojas (2011) agrego que la satisfaccion
presupone una evaluacion subjetiva menos emotiva que la felicidad y pone en juego

factores cognitivos en forma mas acentuada.
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Como organizacion el hospital busca la satisfaccién del usuario como un indicio

de estar brindando un servicio de calidad

Del salto (2014) Se refirio:

La complacencia del usuario, en funcion de sus expectativas, por el
servicio y la del trabajador de salud por las condiciones en las cuales
brinda el servicio. Puede ser. completa cuando cubre todas las
expectativas del usuario, intermedia cuando esto se da parcialmente y
la insatisfaccion cuando las expectativas del usuario no son cubiertas el
autor aflade que La satisfaccion del usuario depende de la resolucion de
sus problemas, del resultado del cuidado segun sus expectativas, del
trato personal que recibio, y del grado de oportunidad y amabilidad con

el cual el servicio fue brindado. (p. 87)
Dimensiones de la satisfaccion del usuario

Tinoco (2016) tomd como referencia la organizacion Panamericana de la salud (2013)

seflalando como dimensiones la humana, técnico cientifica y entorno

Dimension humana, estuvo referida segun el autor al aspecto interpersonal
basado en las siguientes caracteristicas respeto a los derechos y las caracteristicas
individuales de las personas, brindar una informacion completa y veraz al usuario,

amabilidad en su trato el cual debe centrarse en la empatia y el aspecto ético

Dimension técnico cientifica, estuvo referida a los aspectos técnicos del
proceso de atencion basado en las siguientes caracteristicas eficiencia en el uso
adecuado de recursos, continuidad del servicio, la seguridad determinada por la

estructura y proceso de atencion

Dimension entorno, se referid a los aspectos que dispone la institucion para
brindar su servicio lo cual implica un nivel basico de comodidad ambientacion, limpieza

que percibe el usuario.
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Modelos de evaluacion de la satisfaccidn de los usuarios
Hernandez (2011) hizo referencia a los siguientes modelos:

Teoria de la no confirmacion de expectativas en el cual se compara las
expectativas del cliente sobre un bien o servicio lo cual permitird al final
determinar su satisfaccion e insatisfaccion, en esto delo se plantea que cuando
la actuacion del producto o servicio es mayor que las expectativas, resulta una
no confirmacion positiva o satisfaccion; cuando es menor es una ho

confirmacion negativa o insatisfaccion.

La teoria del descontento potencial en la cual se considera las quejas de los
clientes como reacciones ante un descontento en la cual el sujeto o cliente

presenta sus quejas a instancias superiores.

El analisis de disponibilidad se encarga de medir los recursos disponibles
cuando se necesitan en las cuales se mide los desempefios de adquisicion,

circulacion.

La razon de ser del sistema de salud es lograr el bienestar de la poblacién, el
termino bienestar esta muchas veces ligado a lo econémico o material, pero
existen otros factores que no tienen que ver con lo material en este sentido el

estudio del bienestar subjetivo se ha convertido en un desafio.

Los niveles de satisfaccion
Segun Rdhead (2015), planteo tres niveles de satisfaccion

El primero denominado insatisfaccion el cual se da cuando el producto o

servicio no alcanza las expectativas del paciente.

El siguiente nivel es denominado satisfaccion el cual se da cuando el

desempeiio del servicio recibido coincide con las expectativas del paciente.
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El otro nivel es el de complacencia el cual se produce cuando el desempefio
del servicio excede las expectativas del paciente.

Dependiendo del nivel de satisfaccién del paciente se puede conocer el grado

de lealtad que tiene el usuario hacia la institucién.

La satisfaccion como indicador de la calidad de la atencion de la salud

Es necesario tener en cuenta que un indicador de la calidad de atencion es la
satisfaccion del usuario, en la cual el usuario evalta la manera en que fue atendido,
ante ello el usuario se convierte en parte de la planificacion y modificatoria que
podamos hacer en el campo de las alud ya que las opiniones brindadas por el me

ayudaran a identificar las areas en las cuales se requiere hacer una mejora.

Es por ello que como lo afirmé Melo (2005)
Si los pacientes perciben que el trabajador de la salud cuida de él y
parece entender, estdn mas satisfechos y evallan los cuidados més
positivamente”; Donabedian (citado por Redhead) resaltaba la presencia
de tres componentes de la calidad de la atencion, el técnico. Las
relaciones interpersonales y los servicios, ante lo cual Gasquet (2000)
mencionaba que existen otros factores que pueden influir en la
satisfaccion del usuario por lo cual mencionaba que es un tema muy

complejo. (p. 41)

Redhead (2015) afirmo:

Por ello que es competencia de los profesionales en el campo de la salud
evaluar con frecuencia la satisfaccion de los usuarios para profundizar
la calidad técnica y relacional de haber proporcionado atencion y por lo
tanto contribuir con la satisfaccion de sus necesidades implicitas y

explicitas”; todo lo expuesto permiten afirmar que es necesario que se
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evalué de manera constante la satisfaccion del usuario para poder ser

una entidad que brinda un servicio de calidad. (p. 44)

1.3. Justificacion.

La investigacion, se justifica teGricamente, practicamente y metodologicamente:

Justificacion teorica.

La investigacion se justifica en base a la teoria humanista, técnica y cientifica se
empieza definiéndolas variables, después de revisar los escritos de un conjunto de
investigadores, investigacion buscara ampliar los conocimientos referidos a la variable
calidad del servicio y satisfaccion del usuario los cuales serviran para futuras

investigaciones.

Justificacion practica.

Toda organizacion busca brindar un servicio de calidad para convertirse en una
empresa lider, esto tiene repercusion en que los usuarios se encuentren satisfechos
del servicio recibido por ello la presente investigaciones planteo determinar la relacion

entre las variables mencionadas.

Justificacion metodologia.

La investigacion utilizara los métodos y técnicas necesarias y eficientes para que
tengan un grado de rigor cientifico, busca la relacion entre ambas variables y se han
elaborado instrumentos para la recoleccion de datos los cuales seran sometidos a

validez y confiabilidad.

Justificacion legal.
El reglamento de establecimientos de salud y servicios médico de apoyo D.S 013-
2006.S.A en el articulo 98 sefiala que los estandares de calidad evaluaran la

competencia técnica y desempefio de los profesionales, la seguridad del paciente, el
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uso eficiente de los recursos; a lo cual una de las directrices de la politica nacional
de calidad menciona el garantizar el derecho a la calidad de atencién.

1.4. Problema.

En nuestra realidad el tema de calidad es un aspecto a trabajar en toda organizacion,
si se refiere al campo de la salud todavia es un aspecto que debe tenerse en cuenta
como una prioridad; al respecto Delgado, Vasquez y Vanderlei (2010) manifestaron
que en Latinoamérica la evaluacion de la calidad en los servicios de salud desde las

perspectivas de los usuarios es muy limitada.

La calidad del servicio en los hospitales deben ser un tema enmarcado como
objetivo institucional, los cuales se transformaran en requisitos necesarios que debe
cumplir la institucion; todo ello debe estar apoyado en las diferentes reglamentaciones

gue el ministerio de salud

La XXVII conferencia sanitaria panamericana (2012) sefialo que para américa
latina es un desafio de los servicio de salud lograr un servicio de calidad ya que se
identificO que la prestacion de servicios en salud son de baja efectividad y calidad

técnica, lo cual se asumira como reto garantizar la satisfaccion de los usuarios.

A lo largo de las ultimas décadas, las politicas y programas de salud se han
centrado en la salud materna infantil por ello que la presente investigacion se
concentra en el area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion de Callao

para lo cual se formulo la siguiente problematica.

Problema general

¢, Qué relacion existe entre la percepcion de la calidad del servicio y la satisfaccion
del usuario en el éarea de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao,
20167
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Problemas especificos
¢, Qué relacidn existe entre los elementos tangibles y la satisfaccion del usuario en el

area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016?

¢, Qué relacion existe entre la fiabilidad y la satisfaccion del usuario en el area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 20167

¢, Qué relacion existe entre la capacidad de respuesta y la satisfaccion del usuario en

el area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrién del Callao, 20167

¢, Qué relacion existe entre la seguridad y la satisfaccion del usuario en el area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016?

¢, Qué relacion existe entre la empatia y la satisfaccion del usuario en el area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016?

1.5. Hipoétesis.

Hipotesis general.
Existe relacion entre la percepcion de la calidad de servicio y la satisfaccion del usuario

del area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrién del Callao, 2016.

Hipotesis especificas
Existe relacion entre los elementos tangibles y la satisfaccion del usuario del area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Existe relacion entre la fiabilidad y la satisfaccién del usuario del &rea de neonatologia
del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Existe relacion entre la capacidad de respuesta y la satisfaccion del usuario del area
de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrién del Callao, 2016.
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Existe relacion entre la seguridad y la satisfaccion del usuario del area de neonatologia
del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Existe relacion entre la empatia y la satisfaccion del usuario del area de neonatologia

del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

1.6. Objetivos.

Objetivo general

Determinar la relacion entre la percepcion de la calidad del servicio y la satisfaccion
del usuario en el éarea de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao,
2016

Objetivo especifico

Determinar la relacion entre los elementos tangibles y la satisfaccion del usuario en el

area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016

Determinar la relacion entre la fiabilidad y la satisfaccion del usuario en el area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016

Determinar la relacion entre la capacidad de respuesta y la satisfaccion del usuario en

el area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016

Determinar la relacion entre la seguridad y la satisfaccion del usuario en el area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016

Determinar la relacion entre la empatia y la satisfaccion del usuario en el area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016



Il. Método
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2.1. Variables.

V1. Percepcion de la calidad

V2: Satisfaccion del usuario

Definicion conceptual.

Definicion conceptual: Percepcion de la calidad

Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993) sostuvieron que la calidad en el servicio es
una evaluacion dirigida que refleja las percepciones del cliente o usuario

Definicién conceptual: Satisfaccion del usuario

Tinoco (2016) sostuvo que es la resultante de

Un proceso que se inicia en el sujeto concreto y real, culmina en el
mismo, y en tal sentido es un fendmeno esencialmente subjetivo, desde
su naturaleza hasta la propia medicion e interpretacion de su presencia.

Esta relacionado con el nivel del estado de animo de una persona (p.30)

Definicion operacional.

Definicion operacional: Percepcion de la calidad
La Percepcion de la calidad se midi6é por un cuestionario tipo escala de Likert con 25
items en cinco dimensiones. Elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta,

seguridad y empatia

Definicion operacional: Satisfaccion del usuario
La Satisfaccion del usuario se midié con un instrumento tipo escala de Likert con 16

items en tres dimensiones: Humana, Técnico cientifica, entorno
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Tabla 1
Operacionalizacion de la variable Percepcion de la calidad
Dimensiones Indicadores items Escalas Niveles
Elementos -Equipos 1,2,3,45 Nunca Mala
tangibles -Personal Q) [25 - 58]
Fiabilidad -Tiempo 6,7,8,9,10 Casi nunca
-Efectividad ) Regular
Capacidad de -Rapidez 11,12,13,14,15 Algunas veces [59- 91]
respuesta o
- Comunicacion
3)
Seguridad -Confianza 16,17,18,19,20 o
- Casi siempre Buena
-Amabilidad
) y ) 92 - 125
Empatia -Atencion 21,22,23,24,25 [ ]
-Comprension Siempre
)
Nota Adaptado de Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993)
Tabla 2
Operacionalizacion de la variable Satisfaccion del usuario
Dimensiones Indicadores items Escalas Niveles
Humana -Trato cordial y 1,2,3,4,5,6,7 Nunca
respetuoso Q)
-Informacién Casi nunca
oportuna @) Satisfecho
Algunas veces [49 - 80]
Técnico -Orientacion 8,9,10,11,12 (3
cientifica recibida Casi siempre
@) Insatisfecho
Entorno -Limpieza 13,14,15,16 Siempre [16 - 48]
-Orden (5)

Nota.Adaptado de Tinoco (2010)
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2.3. Metodologia.

El enfoque utilizado en la investigacion fue cuantitativo, segin Hernandez, Ferndndez
y Baptista (2010) el enfoque cuantitativo utiliza los datos recogidos de los instrumentos
de medicidn para luego realizar la contrastacion de las hipotesis, tomar decisiones y

obtener las conclusiones para luego generalizar los resultados a la muestra de estudio.

Asi mismo se utilizd el método hipotético deductivo, al respecto Bernal (2006)
indicd: “El método hipotético deductivo consiste en un procedimiento que parte de unas
aseveraciones en calidad de hipétesis y busca refutar o falsear tales hipétesis,
deduciendo de ellas conclusiones que deben confrontarse con los hechos” (p. 6).

2.4. Tipos de estudio.

Segun su finalidad la investigacion es basica, de nivel descriptivo correlacional

Sierra (2008) sostuvo que es basica, ya que tiene como finalidad “mejorar el
conocimiento y comprension de los fenébmenos sociales. Se llama béasica porque es el

fundamento de otra investigacion” (Sierra, 2008, p. 32).

Hernandez, et.al (2010, p.80) afirmaron:

Que los estudios descriptivos“buscan especificar las propiedades,
caracteristicas y los perfiles de personas, grupos, comunidades,
procesos, objetos o cualquier otro fendmeno que se someta a un analisis”
.El autor también sefiala que y los estudios correlacionales tienen como
propoésito conocer la relacion o grado de asociacion que exista entre dos
0 MAas conceptos, categorias o variables cualitativas en un contexto en

particular. (p. 81).
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2.5. Diseio.

La investigacion fue de disefio no experimental, de corte transversal. Para Herndndez
et al. (2010, p. 149) “la investigacion que se realiza sin manipular deliberadamente
variables. Es decir, se trata de estudios donde no hacemos variar en forma intencional

las variables independientes para ver su efecto sobre otras variables”

Es transversal ya que su propdsito es “describir variables y analizar su incidencia
e interrelacion en un momento dado. Es como tomar una fotografia de algo que
sucede” (Hernandez et al., 2010, p. 151).

El diagrama representativo de este disefio es el siguiente:

/ 01
M I
O
Donde:
M : 120 usuarios
O] : Percepcion de la calidad de servicio
r : Relacion entre variables. Coeficiente de correlacion.

Oz : Satisfaccion del usuario
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2.6. Poblacion, muestray muestreo.

Poblacion

Hernandez, et al (2010), la poblacion “es el conjunto de elementos o sujetos con
caracteristicas similares dentro de un contexto que presenta una situacion

problematica” (p. 457).

Para la presente investigacion se trabajé con una poblacion conformada por 120

usuarios del area de neonatologia del Hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016
Muestra

Segun Hernandez, et al (2010, p. 173) es “un subgrupo de la poblacion de interés
sobre el cual se recolectaran datos y que tienen que definirse y delimitarse de
antemano con precision, ademas de que debe ser representativo de la poblacién.”, en
la investigacion se trabajara con una muestra probabilistica donde cada participante
tuvo la opcidon de formar parte de ella y teniendo en cuenta que la poblacion es finita

se recurrio a la siguiente formula:

B z2.N.p.q
&2 (N—-1) +z2%p.q

Z72=1,967

N = poblacién = 120
p=0,5

g=0,5

€= 0,05

Obteniéndose como resultado 92 usuarios
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Muestreo

Para este caso se utilizara la técnica de muestreo probabilistico, al respecto es
probabilistica porque segun Herndndez et &l. (2010), “todos los elementos de la
poblacién tienen la misma posibilidad de ser escogidos y se obtienen definiendo las
caracteristicas de la poblacién y el tamafio de la muestra, y por medio de una

seleccion aleatoria 0 mecanica de las unidades de analisis” (p. 176)

2.7. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos.

Técnica.

La técnica que se empleara es la encuesta, segun Canales (2009) la encuesta
consiste en tener la informacion acerca de las variables en estudio por medio de los
sujetos a través de sus opiniones, actitudes o sugerencias ya sean a través de la
entrevista y cuestionarios, en el caso de la investigacion se han elaborados dos

cuestionarios tipo escala de Likert.

Instrumentos.
Los instrumentos de medicion para ambas variables fue el cuestionario y la escala

qgue se utilizé fue el método de escalamiento Likert,

Ficha técnica: Calidad de servicio.

Autor . Zeithaml, Parasuraman y Berry
Adaptado por : Br. lega Maria Poma Lopez
Objetivo : Determinar los niveles de la calidad de servicio

Duracion : La duracién es aproximadamente de 20 minutos.
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Estructura : La escala consta de 25 items, con 05 alternativas de respuestas de
opcion multiple, de tipo Likert, como: Nunca (1), Casi nunca (2), Algunas

veces (3), Casi siempre (4) y Siempre (5).

Ficha técnica: Satisfaccidn del usuario

Autor : Tinoco Begazo Miguel

Adaptado por : Br. lega Maria Poma Lopez

Objetivo : Determinar los niveles de satisfaccion del usuario

Duracién : La duracién es aproximadamente de 20  minutos.

Estructura : La escala consta de 16 items, con 05 alternativas de respuestas de
opcion multiple, de tipo Likert, como: Nunca (1), Casi nhunca (2), Algunas

veces (3), Casi siempre (4) y Siempre (5),

Validez y confiabilidad.

Todo instrumento de medicion debe ser valido y confiable.

Validez.

Para Hernandez, Fernandez, y Baptista (2010) la validez de un instrumento consiste
en el grado en que un instrumento mide realmente a la variable en estudio que

pretende medir.

Se aplico la validez de contenido por medio de juicio de expertos, donde se
revisaron la pertinencia, relevancia y claridad de los items, lo cual determinaron que el

instrumento es valido.
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Tabla 3

Juicio de expertos

Experto Resultado
Dra. Diana Anicama Ormefio Aplicable
Dra. Berta Silva Narvasta Aplicable
Dra. Tamara Pando Ezcurra Aplicable

Confiabilidad.

Para Hernandez et.al (2010), la confiabilidad de un instrumento de medicion “se refiere
al grado en que su aplicacion repetida al mismo individuo u objeto produce resultados

iguales” (p.200).

Se aplico una prueba piloto a 20 usuarios, para aplicar la confiabilidad del
instrumento se aplicd el Alfa de Cronbach ya que los dos instrumentos han sido
medidos en escala ordinal.

La escala de valores que determina la confiabilidad est4 dada por los siguientes

valores:

No es confiable -1 a 0

Baja confiabilidad 0.01 a 0.49
Moderada confiabilidad 0.5 a 0.75
Fuerte confiabilidad 0.76 a 0.89

Alta confiabilidad 0.9a 1
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Tabla 4

Confiabilidad de los instrumentos

Variables Alfa de Cronbach N de elementos
Percepcion de la calidad .680 25
Satisfaccion de los usuarios .655 16

Nota: Prueba piloto.

2.8. Meétodos de analisis de datos.

Se realiz6 una prueba de confiablidad que por la escala de medicion politomica se

empleara el alpha de cronbach.

Para la estadistica descriptiva se utilizd tablas de frecuencias y porcentajes las
cuales seran graficadas a través de barras, para la estadistica inferencial se utilizara
el Rho de Spermann. Todo ello sera procesado mediante el software estadistico SPSS

version 21

Existen diversas interpretaciones para el coeficiente de correlacion uno de ellos

es:
0.00 : No existe correlacion alguna entre las variables.
0.01a 0.24 : Correlacion positiva muy débil.

0.25a 0.49 : Correlacion positiva débil.

0.50a 0.74 : Correlacion positiva media.

0.75a0.89 : Correlacion positiva considerable.

0.90a 0.99 : Correlacion positiva muy fuerte.

1.00 : Correlacion positiva perfecta.



I11. Resultados
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3.1 Descripcién

Andlisis descriptivo de los resultados de la variable percepcion de la calidad de servicio
y sus dimensiones

Tabla 5

Distribucién de los niveles de la percepcion de la calidad de servicio

Frecuencia Porcentaje
Mala 15 16.3
Regular 59 64.1
Buena 18 19,6
Total 92 100,0

Porcentaje

Mala Regular Buena

Figura 2. Distribucion de los niveles de la percepcion de la calidad de servicio

En la tabla y figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 16,3% de
los encuestados ubican en un nivel malo la percepcion de la calidad de servicio del
area de neonatologia del Hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016, mientras

que el 64,1% lo encuentra en un nivel regular y el 19,6% en un nivel bueno
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Tabla 6
Distribucion de los niveles de la dimension elementos tangibles

Frecuencia Porcentaje
Mala 24 26,1
Regular a7 51,1
Buena 21 22,8
Total 92 100,0

Porcentaje

Mala Regular Buena

Figura 3. Distribucion de los niveles de la dimension elementos tangibles

En la tabla y figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 26,1% de
los encuestados ubican en un nivel malo la dimensién elementos tangibles del area de
neonatologia del Hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016, mientras que el
51,1% lo encuentra en un nivel regular y el 22,8% en un nivel bueno.
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Tabla 7
Distribucién de los niveles de la dimensién fiabilidad

Frecuencia Porcentaje
Mala 41 44,6
Regular 35 38,0
Buena 16 17,4
Total 92 100,0

Porcentaje

Mala Regular Buena

Figura 4. Distribucion de los niveles de la dimension fiabilidad

En la tabla y figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 44,6% de
los encuestados ubican en un nivel malo la dimension fiabilidad del area de
neonatologia del Hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016, mientras que el 38%

lo encuentra en un nivel regular y el 17,4% en un nivel bueno.
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Tabla 8

Distribucién de los niveles de la dimension capacidad de respuesta

Frecuencia Porcentaje
Mala 2 2,2
Regular 68 73,9
Buena 22 23,9
Total 92 100,0

Porcentaje

Mala Regular Buena

Figura 5. Distribucion de los niveles de la dimension capacidad de respuesta

En la tabla y figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 2,2% de los
encuestados ubican en un nivel malo la dimension capacidad de respuesta del area
de neonatologia del Hospital Daniel Alcides Carrién del Callao, 2016, mientras que el

73,9% lo encuentra en un nivel regular y el 23,9% en un nivel bueno.
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Tabla 9
Distribucion de los niveles de la dimension seguridad

Frecuencia Porcentaje
Mala 19 20,7
Regular 50 54,3
Buena 23 25,0
Total 92 100,0

Porcentaje

Mala Regular Buena

Figura 6. Distribucion de los niveles de la dimension seguridad

En la tabla y figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 20,7% de
los encuestados ubican en un nivel malo la dimension seguridad del area de
neonatologia del Hospital Daniel Alcides Carridon del Callao, 2016, mientras que el,

54,3% lo encuentra en un nivel regular y el 25% en un nivel bueno.
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Tabla 10
Distribucion de los niveles de la dimension empatia

Frecuencia Porcentaje
Mala 38 41,3
Regular 37 40,2
Buena 17 18,5
Total 92 100,0

Porcentaje

Mala Regular Buena

Figura 7. Distribucion de los niveles de la dimension empatia

En la tabla vy figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 41,3% de los
encuestados ubican en un nivel malo la dimension empatia del area de neonatologia
del Hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016, mientras que el 40,2% lo

encuentra en un nivel regular y el 18,5% en un nivel bueno.
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Analisis descriptivo de los resultados de la variable satisfaccion del usuario
Tabla 11
Distribucion de los niveles de la variable satisfaccion del usuario

Frecuencia Porcentaje
Insatisfecho 54 58,7
Satisfecho 38 41,3
Total 92 100,0

Porcentaje

Insatisfecho Satisfecho

Figura 8. Distribucion de los niveles de la variable satisfaccion del usuario

En la tabla y figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 58,7% de
los encuestados ubican en un nivel insatisfecho con respecto a la variable satisfaccion
del usuario del servicio del area de neonatologia del Hospital Daniel Alcides Carrién
del Callao, 2016, mientras que el 41,3% se encuentra en un nivel satisfecho.
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Tabla 12
Distribucion de los niveles de la dimensién humana

Frecuencia Porcentaje
Insatisfecho 63 68,5
Satisfecho 29 315
Total 92 100,0

Porcentaje

Insatisfecho Satisfecho

Figura 9. Distribucion de los niveles de la dimension humana

En la tabla y figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 68,5% de
los encuestados ubican en un nivel insatisfecho con respecto a la dimensién humana
de la variable satisfaccion del usuario del servicio del area de neonatologia del Hospital
Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016 mientras que el 31,5% se encuentra en un

nivel satisfecho.
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Tabla 13

Distribucién de los niveles de la dimensién técnica cientifica

Frecuencia Porcentaje

Insatisfecho 41 44,6
Satisfecho 51 55,4
Total 92 100,0

Porcentaje

Insatisfecho Satisfecho

Figura 10. Distribucion de los niveles de la dimension técnica cientifica

En la tabla y figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 44,6% de
los encuestados ubican en un nivel insatisfecho con respecto a la dimension técnica
cientifica de la variable satisfaccion del usuario del servicio del area de neonatologia
del Hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016 mientras que el 55,4% se

encuentra en un nivel satisfecho.
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Tabla 14
Distribucién de los niveles de la dimensién entorno

Frecuencia Porcentaje
Insatisfecho 51 55,4
Satisfecho 41 44,6
Total 92 100,0

Porcentaje

Insatisfecho Satisfecho

Figura 11. Distribucion de los niveles de la dimension entorno

En la tabla y figura, se observan de una muestra de 92 usuarios el 55,4% de
los encuestados ubican en un nivel insatisfecho con respecto a la dimension entorno
de la variable satisfaccion del usuario del servicio del area de neonatologia del Hospital
Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016 mientras que el 44,6% se encuentra en un
nivel satisfecho.
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Prueba o contrastaciéon de hipotesis
Para probar esta hipétesis, se procedié a utilizar el coeficiente de correlacion de

Spearman, dado que este estadistico es apropiado para ver relaciones entre variables

Hipotesis general

Ha: Existe relacion entre la percepcion de la calidad de servicio y la satisfaccion del

usuario del area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carridon del Callao, 2016.

Ho: No existe relacidn entre la percepcion de la calidad de servicio y la satisfacciéon del

usuario del area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carridon del Callao, 2016.

Eleccion de nivel de significancia: o = 0,05

Regla de decision: Si p < a, entonces se rechaza la hipétesis nula, aceptando la
hipdtesis alterna.
Si p > a, entonces se acepta la hipétesis nula, rechazando la
hipdtesis alterna.

Tabla 15

Correlacion y significacion entre las variables percepcion de la calidad de servicio y

satisfaccion del usuario

Calidad Satisfaccién
del del usuario
servicio
Calidad del Coeficiente de correlaciéon 1,000 , 726"
ggga‘:ﬁqan senvicio Sig. (bilateral) . ,000
N 92 92
Satisfaccion Coeficiente de correlacion ,726™ 1,000
del usuario Sig. (bilateral) ,000 .
N 92 92

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

En la tabla 14, se presentan los resultados para contrastar la hipo6tesis general
en el cual se obtuvo un coeficiente de correlacion de Rho de Spearman = 0.726**

interpretandose como una correlacion positiva media entre las variables, con un p =
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0.00 (p < 0.05), rechazandose la hipétesis nula y aceptandose que existe relacion entre
la percepcion de la calidad de servicio y la satisfaccion del usuario del area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Hipétesis especificas

Hipotesis especifica 1:

Ha: Existe relacion entre los elementos tangibles y la satisfaccion del usuario del area

de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrién del Callao, 2016.

Ho: No existe relacién entre los elementos tangibles y la satisfaccién del usuario del

area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Eleccién de nivel de significancia: o = 0,05

Regla de decision: Si p < a, entonces se rechaza la hipotesis nula, aceptando la
hipdtesis alterna.
Si p > a, entonces se acepta la hipotesis nula, rechazando la
hipdtesis alterna.

Tabla 16

Correlacion y significacion entre la dimension elementos tangibles y la variable

Satisfaccion del usuario

Elementos  Satisfaccién

tangibles del usuario
Elementos Coeficiente de correlacion 1,000 468"
Rho de tangibles Sig. (bilateral) . ,000
Spearman N 92 92
Satisfaccion Coeficiente de correlacion ,468" 1,000
del usuario Sig. (bilateral) ,000 .
N 92 92

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

En la tabla 15, se presentan los resultados para contrastar la hipétesis
especifica 1, en el cual se obtuvo un coeficiente de correlacion de Rho de Spearman
= 0.468** interpretandose como una correlacion positiva débil entre las variables, con

un p = 0.00 (p < 0.05), rechazandose la hipotesis nula y aceptandose que existe
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relacion entre los elementos tangibles y la satisfaccion del usuario del area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Hipotesis especifica 2:
Ha: Existe relacién entre la fiabilidad y la satisfaccion del usuario del area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Ho: No existe relacion entre la fiabilidad y la satisfaccion del usuario del area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Eleccién de nivel de significancia: o = 0,05

Regla de decision: Si p < a, entonces se rechaza la hipotesis nula, aceptando la
hipotesis alterna.
Si p > a, entonces se acepta la hipotesis nula, rechazando la
hipodtesis alterna.

Tabla 17

Correlacion y significacion entre la dimension fiabilidad y la variable Satisfaccion del

usuario
Fiabilidad Satisfaccion
del usuario
Fiabilidad Coeficiente de correlacion 1,000 ,693"
Rho de Sig. (bilateral) . ,000
Spearman N 92 92
Satisfaccion Coeficiente de correlacion ,693™ 1,000
del usuario Sig. (bilateral) ,000 .
N 92 92

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

En la tabla 16, se presentan los resultados para contrastar la hipétesis
especifica 2, en el cual se obtuvo un coeficiente de correlacion de Rho de Spearman
= 0.693** interpretdandose como una correlacion positiva media entre las variables,
con un p = 0.00 (p < 0.05), rechazandose la hipotesis nula y aceptandose que existe
relacion entre la fiabilidad y la satisfaccion del usuario del area de neonatologia del
hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.
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Hipotesis especifica 3:
Ha: Existe relacion entre la capacidad de respuesta y la satisfaccion del usuario del

area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Ho: No existe relacidn entre la capacidad de respuesta y la satisfaccion del usuario del
area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Eleccién de nivel de significancia: o = 0,05

Regla de decisiéon: Si p < a, entonces se rechaza la hipétesis nula, aceptando la
hipodtesis alterna.
Si p > a, entonces se acepta la hipotesis nula, rechazando la
hipodtesis alterna.

Tabla 18

Correlacion y significacion entre la dimension capacidad de respuesta y la variable

satisfaccion del usuario

Capacidad Satisfaccion
de respuesta del usuario
Capacidad Coeficiente de correlacion 1,000 ,262"
Rho de de respuesta iy (pjlateral) . 012
Spearman N 92 92
Satisfaccion  Coeficiente de correlacion ,262" 1,000
del usuario Sig. (bilateral) ,012 .
N 92 92

*, La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

En la tabla 17, se presentan los resultados para contrastar la hipotesis
especifica 3, en el cual se obtuvo un coeficiente de correlaciéon de Rho de Spearman
= 0.262** interpretandose como una correlacion positiva débil entre las variables, con
un p = 0.012 (p < 0.05), rechazandose la hipotesis nula y aceptandose que existe
relacion entre la capacidad de respuesta y la satisfaccion del usuario del area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.
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Hipotesis especifica 4:

Ha: Existe relacion entre la seguridad y la satisfaccion del usuario del area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Ho: No existe relacion entre la seguridad y la satisfaccion del usuario del area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Eleccién de nivel de significancia: o = 0,05
Regla de decision: Si p < a, entonces se rechaza la hipétesis nula, aceptando la
hipotesis alterna.
Si p > a, entonces se acepta la hipotesis nula, rechazando la
hipodtesis alterna.
Tabla 19

Correlacion y significacion entre la dimension seguridad y la variable satisfaccion del

usuario
Seguridad Satisfaccion
del usuario

Rho de Seguridad Coeficiente de correlacion 1,000 ,606™
Spearman Sig. (bilateral) . ,000

92 92
Satisfaccion Coeficiente de correlacion ,606™ 1,000

del usuario  Sig. (bilateral) ,000 .
N 92 92

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

En la tabla 18, se presentan los resultados para contrastar la hipotesis
especifica 3, en el cual se obtuvo un coeficiente de correlacién de Rho de Spearman
= 0.606** interpretdndose como una correlacion positiva media entre las variables,
con un p = 0.00 (p < 0.05), rechazandose la hipotesis nula y aceptandose que existe
relacion entre la seguridad y la satisfaccion del usuario del area de neonatologia del

hospital Daniel Alcides Carrién del Callao, 2016.
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Hipotesis especifica 5:

Ha: Existe relacion entre la empatia y la satisfaccion del usuario del area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Ho: No existe relacion entre la empatia y la satisfaccion del usuario del area de

neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.

Eleccién de nivel de significancia: = 0,05
Regla de decisién: Si p < 0,05 entonces se rechaza la hipotesis nula, aceptando la
hipodtesis alterna.
Si p > 0.05entonces se acepta la hipétesis nula, rechazando la
hipotesis alterna.
Tabla 20
Correlacion y significacion entre la dimension empatia y la variable satisfaccion del

usuario
Empatia  Satisfaccion
del usuario
Empatia Coeficiente de correlacion 1,000 ,690™
ghga‘irenan Sig. (bilateral) . 000
P N 92 92
Satisfaccion Coeficiente de correlacion ,690™ 1,000
del usuario Sig. (bilateral) ,000 .
N 92 92

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

En la tabla 19, se presentan los resultados para contrastar la hipétesis
especifica 3, en el cual se obtuvo un coeficiente de correlacion de Rho de Spearman
= 0.690** interpretdndose como una correlacion positiva media entre las variables,
con un p = 0.00 (p < 0.05), rechazandose la hipétesis nula y aceptdndose que existe
relacion entre la empatia y la satisfaccion del usuario del 4rea de neonatologia del

hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016.



V. Discusion



58

Luego de haber realizado la estadistica descriptiva se procedio a realizar la contrastacion de
las hipétesis, de acuerdo a la objetivo general, se observa al contrastar la hipétesis general,
donde se obtuvo un coeficiente de correlacidon de Rho de Spearman = 0.726**y p = 0.00 (p
<0.05), por lo que se toma la decision de que existe relacion entre la percepcion de la calidad
de servicio y la satisfaccién del usuario del area de neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrion del Callao, 2016. Al respecto la investigacion realizada por Sanchez (2012) en la cual
el autor llego a encontrar que la iluminacion, la temperatura, el mobiliario asi como la limpieza
se asocian a la satisfaccion de los usuarios, asi mismo la investigacion realizada por
Redhead (2015) realizada en el centro de salud Miguel Grau del distrito de Chaclacayo,2013
llego a concluir que existe una correlacion directa y significativa entre la capacidad de

respuesta, seguridad, elementos tangibles, fiabilidad, empatia y satisfaccion de los usuarios

Se observa en la tabla al contrastar la hipétesis especifica 1, donde se obtuvo
un coeficiente de correlacion de Rho de Spearman = 0.468** y p = 0.00 (p < 0.05),
por lo que se toma la decision de que relacion entre existe relacion entre los elementos
tangibles y la satisfaccion del usuario del area de neonatologia del hospital Daniel
Alcides Carrién del Callao, 2016. La investigacion que realizaron Mejiay Amaya (2011)
en la cual llegaron a afirmar que la unidad de emergencia del hospital no cuenta con
la capacidad instalada para brindar una atencion de calidad pero sus servicios son

accesibles a la poblacion

Se observa en la tabla al contrastar la hipétesis especifica 2, donde se obtuvo
un coeficiente de correlacion de Rho de Spearman = 0.693** y p = 0.00 (p < 0.05),
por lo que se toma la decision de aceptar que existe relacion entre la fiabilidad y la
satisfaccion del usuario del &rea de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carridén
del Callao, 2016, al respecto la investigacion que realizo Alvarez (2012) en la cual llego
a concluir que la percepcion de los clientes son mas bajas que las expectativas en un
25,4% pero con oportunidad de mejoras en las dimensiones evidencias fisicas y
fiabilidad, asi también la investigacion realizada por Borre (2013) en la cual el autor

concluye que en cuanto a la calidad de la atencién recibida por los pacientes, el 78%
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evidencio altos niveles de calidad percibida de la Atencion de Enfermeria, el 17%

modestos niveles de calidad percibida y el 4% bajos niveles de calidad percibida

Se observa en la tabla al contrastar la hipotesis especifica 3, donde se obtuvo
un coeficiente de correlacion de Rho de Spearman = 0.262**y p = 0.012 (p < 0.05),
por lo que se toma la decision de rechazar la hipotesis nula y se acepta que existe
relacion entre la capacidad de respuesta y la satisfaccion del usuario del area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016, al respecto la
investigacion realizada por Sanchez (2012) afirmo que el tiempo de traslado, el tiempo

de espera, no esta asociado a la satisfaccién de los usuarios de consulta externa.

En cuanto la hipétesis especifica 4 se obtuvo un coeficiente de correlacion de
Rho de Spearman = 0.606** y p = 0.000 (p < 0.05), por lo que se toma la decision de
rechazar la hipétesis nula y se acepta que existe relacion entre la seguridad y la
satisfaccion del usuario del area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion
del Callao, 2016, la investigacion de Lujan (2011) mostro como resultados que
muestran el 90,2% de los usuarios se encuentran insatisfechos con los servicios
recibidos, ademas de evidenciar que las dimensiones con mayor niveles de

insatisfaccion fue seguridad

Finalmente con respecto a la hipétesis especifica 5 se obtuvo un coeficiente de
correlacion de Rho de Spearman = 0.690** y p = 0.000(p < 0.05), por lo que se toma
la decision de rechazar la hipdtesis nula y se acepta que existe relacion entre la
empatia y la satisfaccion del usuario del area de neonatologia del hospital Daniel
Alcides Carrion del Callao, 2016, al respecto Sanchez (2012) evidencio que en cuanto
al trato recibido tanto por el médico y por el mismo personal también estan asociados
al grado de satisfaccion, asi mismo, Aguilar (2013) concluyo que es importante la
relacion entre el médico y el paciente lo cual permitio afirmar que el trato del personal

hacia el usuario el fundamental para ver la satisfaccion o insatisfaccion del mismo.



V. Conclusiones
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Se determind que existe una relacién entre la percepcion de la calidad de
servicio y la satisfaccion del usuario del &rea de neonatologia del hospital
Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016, teniendo un coeficiente de
correlacion de Spearman de .726, que indica una correlacion positiva media

y significativa al nivel de 0,000

Segunda: Se determind que existe una relacion entre los elementos tangibles y la

Tercera:

Cuarta:

satisfaccion del usuario del area de neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrién del Callao, 2016, teniendo un coeficiente de correlacion de Spearman
de .468, que indica una correlacion positiva y un p = 0.000(p < 0.05),

Se determind que existe relacion entre la fiabilidad y la satisfaccion del
usuario del &rea de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del
Callao, 2016, teniendo un coeficiente de correlacion de Spearman de .693,

que indica una correlacién positiva y un p = 0.000(p < 0.05),

Se determind que existe relacion entre la capacidad de respuesta y la
satisfaccion del usuario del area de neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrién del Callao, 2016, teniendo un coeficiente de correlacion de Spearman

de .262, que indica una correlacion positiva y un p = 0.012 (p < 0.05),

Quinta: Se determind que existe relacion entre la seguridad y la satisfaccion del

usuario del &rea de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del
Callao, 2016, teniendo un coeficiente de correlacién de Spearman de .606,

que indica una correlacién positiva y un p = 0.000 (p < 0.05).

Sexta: Se determind que existe relacion entre la empatia y la satisfaccion del usuario

del area de neonatologia del hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, 2016,
teniendo un coeficiente de correlacion de Spearman de .690, que indica una

correlacion positiva y un p = 0.000 (p < 0.05).



VI. Recomendaciones
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Primera: A las autoridades que se encargan de dirigir el area de neonatologia del
hospital Daniel Alcides Carrion del Callao, realizar periodicamente
evaluaciones de la satisfaccion del usuario que acude al &rea para que sirvan
de referente a la hora de realizar implementaciones no solo en el area sino

también en el hospital en general

Segunda: Al evidenciar que la satisfaccion del usuario esta en relacion con la
dimensidon elementos tangibles es necesario que Essalud considere en la
implementacion de equipos modernos que el espacio sea el adecuado para

la atencién a los usuarios que acuden diariamente al servicio.

Tercera: Realizar programas de capacitacion a los profesionales del area para que de
esta manera el usuario confié en la interpretacién de los resultados que se

les puede brindar

Cuarta: Realizar la implementacion de equipos tecnoldgicos que ayuden a brindar una
atenciéon mas rapida en el procesar la informacién de los resultados que
muchas veces estan en otras areas y demoran en llegar para que sea

informado al usuario.

Quinta: Realizar talleres contra el stress que muchas veces puede influir en la calidad
del trato que se le brinda al usuario por el encargado respectivo.
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ANEXOS



Anexo N° 1: Matriz de consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES Y METODOLOGIA
DIMENSIONES
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL
¢Qué relacion existe entre la | Determinar la relacion entre la percepcion | Existe relacion entre la percepcion de la | Variable 1:

percepcion de la calidad del
servicio y la satisfaccién del
usuario en el area de
neonatologia del hospital
Daniel Alcides Carrion del
Callao, 2016?

PROBLEMAS
ESPECIFICOS

¢Qué relacién existe entre los
elementos tangibles y la
satisfaccion del usuario en el
adrea de neonatologia del
hospital Daniel Alcides Carrion
del Callao, 2016?

¢Qué relacion existe entre la
fiabilidad y la satisfaccion del
usuario en el area de
neonatologia  del  hospital
Daniel Alcides Carrion del
Callao, 2016?

de la calidad del servicio y la satisfaccion
del usuario en el area de neonatologia del
hospital Daniel Alcides Carridn del Callao,
2016

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Determinar la relacion entre los elementos
tangibles y la satisfaccion del usuario en el
area de neonatologia del hospital Daniel
Alcides Carrion del Callao, 2016

Determinar la relacion entre la fiabilidad y
la satisfaccion del usuario en el area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrion del Callao, 2016

calidad de servicio y la satisfaccion del
usuario del area de neonatologia del hospital
Daniel Alcides Carrién del Callao, 2016.

HIPOTESIS ESPECIFICAS

Existe relacion entre los elementos tangibles
y la satisfaccion del usuario del area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrion del Callao, 2016.

Existe relacién entre la fiabilidad y la
satisfaccion del usuario del area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrion del Callao, 2016.

Existe relacién entre la capacidad de
respuesta y la satisfaccion del usuario del area

Percepcidn de la calidad de
servicio

Dimensiones

-Elementos tangibles

-Fiabilidad

-Capacidad de respuesta

-Seguridad

-Empatia

Variable 2:
Satisfaccion del usuario

Dimensiones

- Humana
- Técnico cientifica

- Entorno.

Tipo: Basica
Disefio: No

experimental

Nivel :
Descriptivo y

correlacional

Enfoque:

Cuantitativo

Técnica: Encuesta

Instrumentos:

Cuestionario




¢Qué relacién existe entre la
capacidad de respuesta y la
satisfaccion del usuario en el
area de neonatologia del
hospital Daniel Alcides Carrion
del Callao, 2016?

¢Qué relacion existe entre la
seguridad y la satisfaccion del
usuario en el area de
neonatologia  del  hospital
Daniel Alcides Carrion del
Callao, 2016?

¢Qué relacion existe entre la
empatia y la satisfaccion del
usuario en el area de
neonatologia  del  hospital
Daniel Alcides Carrion del
Callao, 2016?

Determinar la relacién entre la capacidad de
respuesta y la satisfaccion del usuario en el
area de neonatologia del hospital Daniel
Alcides Carrion del Callao, 2016

Determinar la relacién entre la seguridad y
la satisfaccion del usuario en el area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrién del Callao, 2016

Determinar la relacion entre la empatia y la
satisfaccion del usuario en el  area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrion del Callao, 2016

de neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrion del Callao, 2016.

Existe relacion entre la seguridad y la
satisfaccion del usuario del area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrion del Callao, 2016.

Existe relacion entre la empatia y la
satisfaccion del usuario del area de
neonatologia del hospital Daniel Alcides
Carrion del Callao, 2016




Anexo 2. Instrumentos de recoleccién de datos

~\\|l ESCUEH DE POSGRADO  INSTRUMENTO PARA MEDIR LA PERCEPCION DE LA
CALIDAD DE SERVICIO
El presente cuestionario tiene por finalidad recoger informacion para determinar el nivel de

calidad de servicio. Se le pide honestidad y objetividad en sus respuestas. Se agradece por
anticipado su valiosa participacion y colaboracion.

N° DIMENSIONES / items N CN | AV | CS

DIMENSION 1: Elementos tangibles

1 La sefializacion de emergencia (carteles, letreros y
flechas) le parecen adecuados para orientar a los
pacientes y acompafantes

2 El servicio contd con personal para informar y
orientar a los pacientes y acompafiantes

3 El servicio contd con equipos y materiales
necesarios para su atencion

4 Los ambientes del servicio de emergencia
estuvieron limpios, comodos y acogedores

5 ¢Las instalaciones fisicas del area de tesoreria son
suficientes para realizar el procedimiento
tributario?

DIMENSION 2:Fiabilidad
6 Ud. o su familiar fue atendido inmediatamente a su

Ilegada sin importar su condicidn socioecondémica,
cultural o religiosa

7 Se entrega informacion y orientacion suficientes
al usuario, en cuanto a ubicacion y tramites
necesarios.

8 El personal de salud y otros empleados transmitan
al usuario alto grado de confianza

9 Cuando un usuario tiene algun problema, los
empleados se muestren muy interesados en
resolverlo

10 ¢El personal encargado del area de neonatologia
cumple a tiempo el servicio requerido?

DIMENSION 3:Capacidad de respuesta

11 La atencidn en el area de neonatologia fue rapida

12 El tiempo de espera fue corto




13

El personal del area siempre estan dispuestos a
resolver las preguntas o inquietudes de los usuarios

14

La respuesta a las quejas o reclamos de los
usuarios, sea cuando se necesita

15

Las personas del servicio de neonatologia brindan
recomendaciones oportunas ante un problema
presentado

DIMENSION 4:Seguridad

16

El médico le brindo el tiempo necesario para
contestar sus dudas o preguntas sobre su problema
de salud

17

El médico realiz6 una evaluacion completa por el
problema de salud por el cual fue atendido

18

El personal médico y de enfermeria tengan toda la
capacidad  (conocimientos y  habilidades)
necesarias para solucionar los problemas de salud
de los usuarios.

19

El personal médico y de enfermeria brindan
explicaciones suficientes al usuario sobre el
tratamiento, uso de medicamentos y cuidado en
casa

20

Se siente seguro al realizar una consulta sobre
alguna duda

DIMENSION 5 :Empatia

21

El personal de le escuchd atentamente y traté con
amabilidad, respecto y paciencia

22

El personal le mostré interés en solucionar
cualquier dificultad que se presentd interés en
solucionar cualquier dificultad que se presento
durante su atencion

23

El trato dado a los usuarios por parte de los/las
médicos/as sea excelente

24

La atencion a las necesidades individuales de los
usuarios, sea excelente

25

Los empleados del servicio de neonatologia le
explican con palabras faciles las consultas
realizadas




it\ll* ESCUELA DE POSGRADO INSTRUMENTO PARA MEDIR LA PERCEPCION DE LA
SATISFACCION DEL USUARIO
El presente cuestionario tiene por finalidad recoger informacion para determinar el nivel de

satisfaccion del usuario. Se le pide honestidad y objetividad en sus respuestas. Se agradece

por anticipado su valiosa participacion y colaboracion.

N° DIMENSIONES / items N CN | AV | CS

DIMENSION 1: Humana

1 El personal que labora en el servicio de
neonatologia se encuentra correctamente
uniformado y limpio.

2 El personal del servicio de neonatologia respeta
su privacidad durante la atencion

3 Usted comprende las indicaciones relacionadas
con el tratamiento

4 El personal le brindé un trato cordial y amable.

5 El personal del servicio de neonatologia respeta el
orden de llegada de los pacientes

6 El personal muestra interés cuando Ud, le
consulta sobre su problema de salud.

7 Recibe charlas educativas relacionadas con la

salud mientras espera ser atendido.

DIMENSION 2: Técnico cientifica

8 El médico realiza cuidadosamente el examen o
evaluacion
9 El personal del servicio de neonatologia que lo

atiende lo orienta sobre lo que se le va a realizar

10 El personal del servicio de neonatologia lo orienta
sobre los cuidados a seguir en su hogar.

11 El tiempo que dura su consulta es suficiente

12 El tiempo de espera para ser atendido es
aproximadamente 20 minutos

DIMENSION 3:Entorno

13 El consultorio esta limpio y ordenado

14 La sala de espera esta limpia

15 El servicio de neonatologia esta bien iluminado

16 La sala de espera tiene buena ventilacion




Anexo 3 Validaciones






















Anexo 4 Confiabilidad del instrumento

piloto calidad

Estadisticas de fiabilidad
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Anexo 5 base de datos
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