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RESUMEN

En el presente trabajo de investigacion se analiz6 el diferimiento de citas y su relacion con la
satisfaccion del usuario externo, del area de tomografia del hospital nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALUD:; su objetivo fue determinar el diferimiento de citas y su relacién
con la satisfaccion del usuario externo, del area de tomografia del hospital nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALUD. Se utiliz6 una metodologia: no experimental, cuantitativo,
transversal y correlacional causal. La muestra estuvo conformada por 372 usuarios externos
del &rea de tomografia del hospital Almanzor Aguinaga Asenjo, a quienes se les encuesto con
el cuestionario (Guia Técnica para la Evaluacion de la Satisfaccion del Usuario Externo en los
Establecimientos de Salud) aprobado por el MINSA segin R.M. N°527-2011. En los resultados
el 37.4% de los usuarios externos refiere que el intervalo de tiempo de citas fue de 0 - 30 dias,
la satisfaccion global (73.0%), la dimensidén aspectos tangibles (95.6%), la dimensién
Fiabilidad (83.9%), la dimensién Capacidad de Respuesta (87.1%), la dimension Seguridad
(91.4%), la dimension Empatia (96.3%), y la insatisfaccion global fue del 27%. En la
evaluacion de la correlacion de Pearson, la variable diferimiento de citas y la variable
satisfaccion del usuario externo presentan relacion (p=0.00<0.05). Conclusion: hay relacion
entre el diferimiento de citas en el area de tomografia y la satisfaccion del usuario externo del

hospital nacional Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Palabras claves: Diferimiento de citas, tomografia, usuario externo, Hospital



ABSTRACT

In this research work was analyzed was analyzed the deferred citations and their relationship
with the satisfaction of the external user of the tomography area of the National Hospital
Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Was aimed at: to determine the deferred appointments and their relation with the satisfaction
of the external user of the tomography area of the National Hospital Almanzor Aguinaga
Asenjo ESSALUD.

Methodology: Non-experimental, quantitative, transverse and causal correlational research.
The sample was formed by 372 external users of the tomography area of the Almanzor
Aguinaga Asenjo Hospital, the questionnaire was used, from the technical guide for the
evaluation of the satisfaction of the external user in the health establishments, approved by the
Minsa according to R.M. N °527-2011. In the results 37.4% of the external users refers that the
time interval of appointments was 0 -30 days, overall satisfaction was 73.0% being 95.6% in
the dimension tangible aspects, 83.9% in the reliability dimension, the 87.1% in the response
capacity dimension, the 91.4% in the security dimension, the 96.3% in the empathy dimension
having the highest Percent, global dissatisfaction was 27% predominant.The Pearson
Correlation assessment found that the citation variable and the external user satisfaction
variable are related(P=0.00<0.05).
Conclusion: Due to the Pearson correlation test for both variables studied present P = 0.00 <
0.05, this indicates that if there is a significant relationship between the deferred appointments
in the area of tomography and the satisfaction of the external user of the National Hospital
Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Keywords: Appointment deferred, tomography, external user, Hospital



I. INTRODUCCION

Servicios de salud en todo el mundo la calidad estd mejorando constantemente, en
nuestro pais se esta experimentando los mismos cambios en los servicios de salud, este cambio
se ve influenciada por los cambios sociales y economos, los avances tecnoldgicos juegan un

papel muy interesante e importante en la mejora de la calidad en la atencion del usuario externo.

La mente actual de la calidad de la atencion y la satisfaccion del usuario externo es un
problema que cada dia aumenta en el publico privado y corporativo que presta servicios de
salud, el grado de satisfaccion del paciente es el indicador de calidad interesante e importante
de la atencidn de los centros de salud de todos los niveles. , tanto puablicos como privados, la
calidad de la atencién es una variable que mide la eficiencia que ofrecen las instituciones de
salud, se utilizan muchas técnicas y modelos, dentro de ellos tenemos SERVQUAL vy
SERVQHOS, son muy importantes porque evallan las evaluaciones y actitudes asociadas

antes y después de la atencion recibida.

En PerG y T aqui hay muchos factores que pueden influir en la satisfaccion del paciente
dentro de ellos: edad, sexo, nivel de educacion, situacion economica, nacionalidad,
profesionales de empatia, tiempo de espera, trabajo administrativo o por referencias de atencion

primaria, lo que puede conducir a un exceso sobrecarga del sistema de salud.

En relacion con lo anterior, la siguiente hipotesis fue formulada: “H1: Existe una
relacion significativa entre el diferimiento de citas y la satisfaccion del usuario externo de la
zona de la tomografia de la Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo Es Salud; Ho: No existe una
relacion significativa entre el aplazamiento de las citas y la satisfaccion del usuario externo del

area de tomografia de Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo EsSalud.

Para probar la hipdtesis planteada objetivo principal de esta investigacion "Determinar
el aplazamiento de citas y su relacion con la satisfaccion de exploracion del area de usuario
externa del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo Essalud".

En el mundo actual, el incremento de publicos y privados citas en el sector de la salud
estd aumentando considerablemente, muchos usuarios del publico sector estan expresando
constantemente sus quejas debido a la falta de una buena atencion proporcionada por el
personal técnico de salud (Shimabuku etal. 2014; Zamora, Calderdn y Espitia 2018).



Los medios mdltiples regionales y nacionales, afirman que los usuarios reciben un bajo
nivel de calidad de atencion por parte del personal médico o en muchos hospitales, como Seg
Social Health uridad -ESSALUD Zafra, Veramendi y Villa, 2015; Rodriguez y Mufioz (2017).

La insatisfaccion del usuario ambulatorio en el sector de salud mas comun en el sector
publico se debe a la tardanza del servicio ambulatorio de citas, y la demora de la cirugia, debido
a unamala organizacion o falta de cuotas, el alto porcentaje de ocupacion de la cama, saturacion
del servicio, deficiente medicamentos, equipo obsoleto, reactivos pobres para satisfacer la
demanda de exdmenes auxiliares, etc. INEI (2014); Parr y col. (2012); Fierro, Hernandez,
Peniche, Ponce y Arellano (2017).

Servicios ESSALUD Actualmente u presentan alto indice de insatisfaccién con baja
eficiencia que, debido a largos periodos de espera (colas, difiriendo las citas y citas de
diferencia), la calidad de la atencién recibida; Causa una parte de asegurados multiplican sus
gastos, porgue contratacios y procedimientos médicos, servicios adicionales estatales o asistir
a los servicios Cedamanos y Huaman, 2015; Astete, (2017) Echevarria etal., (2015). Algunos
usuarios presentan otros problemas, como la falta de acceso fisico, el lugar geografico donde

viven Ramos y Ramos (2015).

Sihuin Goémez e Ibéfiez (2015) para disminuir la tasa de tiempo de espera y mejorar el
porcentaje de acceso al sistema de salud pablica no es apropiada para el aislamiento creciente
de suministro sino también tienen que llevar a cabo un analisis detallado de las causas de
espera, se ha demostrado que tienen un efecto de rebote a corto plazo que puede disminuir un
poco el tiempo de resolucién. Numpaque y Rocha (2016) las causas del aumento de la espera
del paciente son muy complejas ya que para dar solucion hay que realizar analisis en
profundidad los origenes de estos y evaluar la planificacion territorial, la organizacion y los

recursos de cada centro de salud, la modificacion de malas practicas clinicas entre otros.

Caiiizares y Santos (2011); Las listas de espera de Pekkaya, Imamoglu y Koca (2017)
Teshnizi, Aghamola el, Kahnouji, Teshnizi y Ghani (2018) son un indicador de servicios
publicos muy confiables, estos expresan su capacidad, la asistencia correcta o incorrecta en un
tiempo adecuado, donde varios factores intervenir e interactuar, tales como la disponibilidad
de recursos humanos, la financiacién, la tecnologia, la organizacion, la infraestructura
existente, los medios, etc. Zufiga (2012) estos problemas y es muy importante para identificar

el, por la causa o las causas y encontrar soluciones.



En Per( existen Sistemas de Salud Privados (EPS) y Sistemas Publicos (MINSA y
Essalud), que le han dado al trabajador formal la posibilidad de tener acceso a los servicios de
salud, siendo opcional elegir uno de los sistemas del trabajador de ESSALUD (2016), en 2011
el 31% de la poblacion total del pais tenia cobertura de Essalud, a finales de 2014 la poblacion
asegurada era de 10,6 millones de ESSALUD (2016).

La poblacion asegurada estd en constante crecimiento, lo que no esta relacionado con el
presupuesto asignado, ni con la expansion de la infraestructura hospitalaria; Esto ha traido
consecuencias como en los otros hospitales de Essalud en todo el pais. El Servicio de Medicina
Nuclear e Imagen del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo no puede proporcionar un servicio
eficiente y efectivo ESSALUD (2016).

Por estas razones anteriores, es importante realizar esta investigacion porque, hasta
ahora, no se aplican estrategias para reducir los tiempos de espera y proporcionar un mayor
numero de citas para tomografias computarizadas, y este problema se refleja con el aumento
del aplazamiento de las citas en los diferentes servicios, siendo tres meses para tomografia en
la actualidad, lo que resulta en insatisfaccion para el paciente y su médico tratante, que no
recibe los resultados a tiempo; razén por la cual no pueden proporcionar un tratamiento
adecuado al dar una mala percepcion del Servicio de Salud en el Hospital (Oficina de
Admisidn, Registros Médicos, Referencia y Contra referencia - Hospital Almanzor Aguinaga

Asenjo).

A nivel internacional, Mosquera (2014) estudio la satisfaccion del Centro de Salud
Ambulatorio, San Vicente de Padul en la ciudad de Esmeraldas en el periodo de enero a mayo
de 2014 , el 54% recibidé un trato amable por parte del personal de salud, el 80% calificé la
atencion del personal del Centro es bueno, el 30% del tiempo de espera desde la llegada al
servicio es de 30 a 60 minutos, la satisfaccion del usuario externo, expresada en la encuesta,
no significa necesariamente que la calidad sea buena; Cabe destacar que en el Centro de Salud
San Vicente de Paul existe un 72% de satisfaccion de los usuarios, quienes califican como
buena la atencion brindada en cada uno de los servicios La satisfaccion del usuario externo esta
directamente relacionada con el tratamiento del personal de salud, el tiempo de espera, por otro
lado, también indica que la buena calidad de la atencién no siempre es el reflejo de que la
calidad de la atencion es buena para todo el personal de la salud.



Reyes y cols. (2013) evaluaron la atencion ambulatoria brindada a usuarios externos en
los servicios de salud en México, los resultados obtuvieron un aumento en la percepcion (82 a
85%), mejoria en el estado de salud (79 a 81%), todo esto ocurri6 entre 2006 y 2012, que
concluido que los usuarios de los asegurados tenian mas oportunidades para elegir el servicio
de salud, en relacion con un menor tiempo de espera esta estrechamente relacionada con la
percepcion de mejora. La percepcion del usuario externo sobre un establecimiento de salud no

siempre es igual al tratamiento esperado por el personal técnico de salud.

Salazar y Del Salto (2014) en Ecuador estudiaron la calidad de la atencion asociada con
la satisfaccion del usuario fuera del departamento médico del Instituto Nacional Mejia en el
periodo 2012, encuestaron a 391 pacientes, donde se realizé un cuestionario de 20 preguntas
sobre la calidad y satisfaccion del estudio se midieron, 92.1% estan satisfechos con la atencion,
88.97 - 94.36% indiferencia y descortesia estas variables estan relacionadas con el grado de
satisfaccion, concluyen que la indiferencia y la descortesia estan relacionadas con el Grado de
calidad en la atencion. La satisfaccion del cliente o usuario externo esta directamente
relacionada con la calidad de la atencion, los factores que aumentan la insatisfaccion de los
usuarios o clientes externos son la indiferencia y la descortesia del usuario interno o del

personal técnico.

Teshnizi y col. (2018) y valoraron los servicios de salud y calidad con el modelo
SERVQUAL en Iran, a través de la recopilacion de estudios relevantes en inglés o persa
publicados entre enero de 2009 y abril de 2016, se evaluaron 327 estudios, en los resultados el
pronostico fue inferior a sus expectativas (brecha -1.64); la responsabilidad (-1.22) y la
confiabilidad (-1.15) tuvieron las brechas mas bajas, y la tangibilidad y la empatia (-1.03)
tuvieron las brechas mas altas, la calidad del servicio fue negativa, lo que implica que la calidad
de los servicios Salud en Irdn no ha sido satisfactoria para pacientes y debe mejorarse. como
las perspectivas son muy diferentes de las expectativas, esto se debe a que muchos clientes o
usuarios internos piensan que tienen un buen trato por parte del personal técnico de salud, y

terminan todo lo contrario.

De la Hoz (2014) utilizo la encuesta SERVQUAL a los turistas que fueron atendidos en
hospitales de Medellin, en los resultados el modelo SERVQUAL es una herramienta muy
importante como conocer las necesidades de los turistas en Medellin, este estudio muestra que
la herramienta SERVQUAL es muy importante conocer las perspectivas y expectativas del

nivel de atencion en los centros de salud u hospitales.



Anivel nacional, Huerta, (2015) estudio a los usuarios externos y su nivel de satisfaccion
del servicio de emergencia médica topica del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, sirve en el
mes de enero de 2015, se encuest6 a los usuarios y clientes (77 personas), en los resultados,
eran satisfecho (92.2%). Las dimensiones como la confiabilidad, la seguridad, la empatia y
aspectos tangibles mostraron 94.3%, 89.6%, 89.6% Yy 84.5%; satisfaccion con la capacidad de
respuesta de los usuarios estaban insatisfechos, el nivel de satisfaccion global fue del 92,2%,
la Mayor insatisfaccion y en relacion con el cuidado cuadro de admision, el personal de

tratamiento emergencia y limpieza.

Con base en la tesis anterior, lo que se busca con esta investigacion es conocer los factores
de satisfaccion e insatisfaccion, los factores que estan estrechamente relacionados con la
insatisfaccion del cliente o usuario externo son la admision, la atencion al cajero, la limpieza 'y

el tratamiento del personal médico.

Castillejo, (2010) investigd al usuario externo su nivel de satisfaccion sobre la atencién
ofrecida por el servicio de enfermeria en el centro quirargico del Hospital de Apoyo "Victor
Ramos Guardia”. Huaraz-2009, encontré 30 personas, encontré baja satisfaccion (53.3% ),
satisfaccion media (36.7%) y alta satisfaccion (10%), la dimension humana: baja satisfaccion
(47%), promedio (43%) y alta (10 %), la dimension técnica baja satisfaccion (37%), media
(33%) y alta (33%), la dimension ambiental, baja satisfaccion (23%), media (33%) y alta
(43%), la baja tasa de satisfaccion corresponde a usuarios externos debido al nivel de calidad

proporcionado por la enfermera al asistir.

Existe un alto nivel de insatisfaccion debido a la mala calidad de la atencién que ofrecen
los pacientes al cliente o usuario externo. Podemos observar que las causas que generan el
impacto de la insatisfaccion del usuario externo se deben al hecho de que se encuentran en un
entorno con poca privacidad, las camillas estan conglomeradas, encontrando una relacion entre

la atencion al paciente y la satisfaccion.

Via, (2018) estudid la calidad de la atencion y el nivel de satisfaccion del &rea de salud
percibida por el personal de usuarios externos de la Armada peruana, en 2017, la muestra
compuesta por 108 personas de la Armada, los resultados mostraron que 43.20% mostrd

insatisfaccion y 56.80% mostrd satisfaccion.



HERRAMIENTA SERVQUAL es muy importante conocer el nivel
de satisfaccion y insatisfaccion, por el otro lado, en esta investigacion se puede observar
que la satisfaccion y la insatisfaccion esta directamente relacionada con la calidad del

servicio proporcionado por el usuario interno o personal de salud técnicos.

Lazo y Santivafiez, (2018) La calidad de la atencion médica debe considerarse
como algo muy importante para el desarrollo del ser humano, cuando hay una mejor
manera en el indice de calidad de vida, el ser humano crece con dignidad, salud es
muy importante en el desarrollo humano, por lo que es el derecho de todas las personas
con independencia de las diferencias y sin ningun tipo de barreras, una buena salud,
es buena ética del cuidado de la salud es mas que el costo beneficio del profesional de la

salud, que consiste en obtener un beneficio, con el menor riesgo o costo para el paciente.

El enfoque de calidad tiene que ver y evaluar cuéles son sus necesidades, intereses,
motivaciones y expectativas, de los pacientes versus la atencién brindada dentro del
consultorio médico u otras areas, en muchas investigaciones se ha estudiado el grado
de calidad de la atencién y la satisfaccion laboral, Estos factores dependen de una gran
cantidad de investigaciones anteriores que se han demostrado consistentemente de que
las personas mayores estan més satisfechas con su trabajo que la mayoria de las personas,
Jovenes Wright y Hamilton ( 1978).

Donabedian, (1966); Donabedian, (1984) sefiala que el modelo analiza la calidad
de la atencion del sector publico o privado en base a tres enfoques o dimensiones de
estructura, proceso Yy resultado; la estructura esta formada por el nivel de cantidad y el
nivel de calidad del personal, los equipos e instrumentos, los recursos financieros, las
instalaciones fisicas, las normas, los reglamentos y procedimientos y los sistemas de
informacion; el proceso estd formado por acciones o la forma de actuar del personal
médico, las acciones de los usuarios externos , la precision, la oportunidad, el proceso de
comunicacion y la aplicaciéon de procedimientos; Los resultados estan formados por el
cumplimiento de objetivos y metas, la realizacion de los gastos incurridos, la acreditacion
institucional, y como objetivo principal la mejora de la salud del paciente, el paciente
debe ser explicado para que tenga conocimiento sobre el servicio y que esta satisfecho
por la atencion recibida; Este modelo busca aumentar la calidad de la atencion de la salud

indice se refleja en los logros y un alto indice de satisfaccion de los pacientes, que tienen



una alta calidad de indice en la salud del sector no debe haber una buena relacion con el

personal técnica lista médica.

La calidad segin Donabedian (1984) se define como el nivel de calidad o grado
de atencion médica que recibe una persona, es decir, que el paciente debe obtiene buenos
beneficios con menor riesgo, donde los buenos beneficios se reflejan con alta
satisfaccion. Se estd también definido como: una propiedad de juicio sobre la atencién
recibida en el momento de la Donabedian oferta y la demanda, (19669); Donabedian
(1984).

Si usted estd buscando una mas clara y mas precisa definicion del término y que
se mantenga un monton de relacion con la salud del sector, la calidad de la atencion se
basa en la busqueda de un buen servicio o producto de acuerdo a las necesidades del

paciente que van mas all de los que espera.Bovier y Perneger (2003).

Para un alto indice de satisfaccion de las necesidades del usuario externo o
paciente debe tener en cuenta muchos aspectos, tales como la edad, sexo, condicion
econdmica, la instruccion grado, | profesional os s ciencias de la salud definir la calidad
como atributos y resultados de la atencion proporcionada por el médico personal y segln

lo recibido por los pacientes Paris y Omar (2008).

La buena calidad del servicio de salud es que el paciente se siente muy bien
después de entrevistar al personal médico sin ninguna queja y que ha aclarado cada una
de sus dudas Paris y Omar, (2008). Boria, Crespi y Mask (2012) El usuario afuera cuando
va a recibir un servicio de salud que tiene que pasar por 3 niveles con respecto a los

requisitos de calidad que son:

o EIl primer nivel es de las necesidades o expectativas: el paciente espera que la
asistencia sea buena o confiable, con cortesia, con buena educacion, honestidad,

seguridad y que el tratamiento sea adecuado.

« El segundo nivel es el interés y la disposicién del personal médico para ofrecen
una buena y rapida, con la maxima responsabilidad, la atencion individual, con

una comunicacion clara y precisa.



o EI tercer nivel la buena infraestructura de las instalaciones y una buena
apariencia del personal médico, donde la relacion costo-beneficio favorable para

el paciente.

Por ello nos formulamos la siguiente interrogante ¢Cuél es la relacion entre el
aplazamiento de las citas y la satisfaccion del usuario externo del &rea de tomografia del

Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo Essalud?

El objetivo de este trabajo de investigacion es cumplir con los reglamentos de la Escuela
de Postgrado de la Universidad César Vallejo y la Ley No. 30220 - Ley Universitaria, en
relacién con los requisitos para obtener el titulo académico de Méster en gestion de los servicios
de Salud.

Estoy en el trabajo de investigacion se llevd a cabo con el fin de determinar el
diferimiento de las citas y la satisfaccion que el paciente o usuarios externos area de la
tomografia Almanzor Aguinaga Asenjo Hospital Nacional Essalud.

Podemos mencionar que el nivel de satisfaccion del paciente o usuario externo esta
relacionado con el nivel de calidad de la atencion es proporcionada por el personal de salud,
la calidad del servicio se mide de acuerdo a las expectativas y percepciones del sistema

operativo de usuarios.

Este estudio concluye con una contribucion teorica cientifica, ya que los resultados
obtenidos de esta investigacion se entregaran a los Directores de Nosocomio, para que se
elaboren o mejoren politicas externas de atencion al usuario, planes a corto, mediano o largo
plazo centrados en la calidad de servicio y satisfaccion del usuario, esperando en el futuro

aumentar la demanda satisfecha en el area de tomografia.

La importancia de esta investigacion es que en esta institucion no hay investigaciones
relacionadas con la satisfaccion de los pacientes o usuarios externos relacionados con el

aplazamiento de las citas.

Esta investigacion se justifica porque hay una atencion de baja calidad y la insatisfaccion
del usuario externo en el sector de la salud, este trabajo contribuird al Plan para la mejora

continua de la calidad de la atencién, que se prepara anualmente en el Hospital Almanzor



Aguinaga Asenjo, para revertir la mala imagen que tiene la poblacion del servicio prestado por

el area de tomografia.

Llegando a la siguiente hipotesis existe una relacion entre el aplazamiento de las
citas y la satisfaccion del usuario externo del area de tomografia del Hospital Nacional
Almanzor Aguinaga Asenjo. Es salud y con una hipétesis nula, no existe relacion entre el
aplazamiento de las citas y la satisfaccion del usuario externo del area de tomografia del

hospital nacional Almanzor Aguinaga Asenjo. Es salud.

Teniendo como Objetivo General, Determinar el aplazamiento de las citas y su relacién
con la satisfaccion del usuario externo del area de tomografia del Hospital Nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo Essalud y como Obijetivos Espercificos, Conocer el grado de aplazamiento
de las citas recibidas por el usuario externo del area de tomografia del hospital nacional
Almanzor Aguinaga Asenjo Essalud. Conocer el nivel de satisfaccion, segun la dimension de
aspectos tangibles, del usuario externo del area de tomografia del hospital nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo Essalud. Estimar el nivel de satisfaccion, de acuerdo con la dimensién de
confiabilidad, del usuario externo del area de tomografia del hospital nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo Essalud. Calcule el nivel de satisfaccion, de acuerdo con la dimension de
capacidad de respuesta, del usuario externo del é&rea de tomografia del hospital
nacional Almanzor Aguinaga Asenjo Essalud. Calcule el nivel de satisfaccion, de acuerdo con
la dimension de seguridad del usuario externo del area de tomografia del hospital
nacional Almanzor Aguinaga Asenjo Essalud. Identificar el nivel de satisfaccion, de acuerdo
con la dimension de empatia del usuario externo del area de tomografia del hospital nacional
Almanzor Aguinaga Asenjo Essalud. Relacione el aplazamiento de las citas con la
satisfaccion recibida por el usuario externo del area de tomografia del hospital

nacional Almanzor Aguinaga Asenjo Essalud - Lambayeque de junio a septiembre de 2015.



Il. METODO
2.1. Tipo y disefio de la investigacion

Esta investigacion presenta un enfoque cuantitativo que permite analizar los datos
obtenidos medir numéricamente aplazamiento de citas y su relacion con la satisfaccion de los
pacientes | o exploracion del area de usuario externa del Hospital Nacional Almanzor Aguinaga

Asenjo Essalud en la region de Lambayeque, provincia de Chiclayo.

En esta investigacion, se utilizé el disefio no experimental (descriptivo), transversal,
prospectivo y correlacional, segun Hernandez, Fernadndez y Baptista (2014) describe los hechos
de la misma muestra que se tomo solo una vez, describen la relacidn entre dos 0o més variables,

categorias o conceptos en un momento u horario determinado.

En esta investigacion se utilizo el disefio no experimental (descriptivo), de corte
transversal, prospectiva y correlacional, segun Hernandez, Fernandez y Baptista (2014)
describe los hechos de la misma muestra que fue tomada en una sola oportunidad, describen la
relacion entre dos o mas variables, categorias 0 conceptos en un momento 0 tiempo

determinado.

O1: Diferimiento de citas R

O2: Satisfaccion

R: Relacion de las variables de estudio
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2.2. Operacionalizacion de Variables
2.2.1. Definicion conceptual

Aplazamiento de citas: Es el hospital indicador que tiene en cuenta el nimero de
dias de espera para el asegurado para el cuidado en el ambulatorio servicio Ballesteros et
al. (2003); Luque y col. (2010); Pacagnella, Cecatti, Osis y Souza (2012)

Satisfaccion: es un proceso donde hay una accion y un efecto a la hora de satisfacer
una necesidad. Esto se refiere a los requisitos de compensacion, recompensar el mérito o
deshacer una queja MINSA (2016); Donabedian (2014); Diaz (2002); Salvador, Millan,
Téllez, Pérez y Martinez (2013).

2.2.2. Definicién operacional

»  Aplazamiento de las citas: Es el tiempo que tarda el paciente a tratar, sino que
también se convierte en el tiempo de espera desde que el paciente llega a una salud

centro, publico o privado, hasta que se trata en un consultorio médico.

El aplazamiento o retraso de una cita médica es el periodo entre el comienzo de
una complicacion hasta su tratamiento adecuado y su relacion con factores como la

autonomia para buscar asistencia médica, servicios de salud y a distancia.

Es variable — la Hospitalaria que se obtiene de la diferencia entre la fecha de la cita

solicitada por el usuario y la fecha dada, y se mide por:

e Areade atencion
e Fecha de atencion
e Fecha de aplicacion

e Intervalo de tiempo

»  Satisfaccion: Evaluacion que haga el usuario acerca de la calidad de la atencién y
esta determinada por la percepcion y expectativas de cuidado para la satisfaccion
es la calidad de la atencion prestada por el personal de salud, obtener los mayores

beneficios posibles de la atencién médica con el minimo de riesgos para el paciente.

11



Williams, (1994) alude a que la satisfaccion del paciente se considera una medida

de resultado importante para saber cOmo estan proporcionando servicios de salud.

El paciente se ha convertido en el principal motor y centro de servicios de salud.
Por lo tanto, su grado de satisfaccion seria el indicador fundamental de la calidad de la

atencioén.

Para medir la satisfaccion, se utilizo la encuesta MINSA SERVQUAL durante los

meses de enero a marzo (2016).
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2.2.3. Operacionalizacion de las variables.
TABLA 1

VARIABLE -1 DIMENSION INDICADOR

CATEGORIAS

TECNICAS Y /O
INSTRUMENTOS DE
RECOPILACION DE

DATOS

Area de atencién

Fecha solicito atencion

DIFERENCIA | Area de atencion
DE
NOMBRAMIENTOS

Fecha de atencion

Intervalo de tiempo

Uno

Dos

Tres

a) Menos de 15 dias
b) 30 dias
c) 45 dias
d) 60 dias
e) 90 dias
f) 120 dias

a) Menos de 15 dias
b) 30 dias
c) 45 dias
d) 60 dias
e) 90 dias
f) 120 dias

a) 0-30 dias

b) 31-60 dias

c) 61 - 90 dias

d) 91 - 120 dias
e) 121 dias 0 mas

Cuestionario
de encuesta y entrevista

para aplazar citas
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TABLA 2

TECNICASY /O
INSTRUMENTOS DE

VARIABLE 2 - i :
DIMENSION INDICADOR IT CATEGORIAS RECOPILACION DE
DATOS
Cuentan con tecnologia de soporte moderna. uno Muy Satisfecho
Presentan comodas instalaciones fisicas. dos (menos de 0)
ASPECTO Tienen ambientes de area central y facil acceso. 3
TANGIBLE | Tienen una sefializacién adecuada en el hospital. 44 Satisfecho La identidad por un
Presentan profesionales uniformados y ordenados. 55 00 codigo (iniciales de los
Cuenta con un suministro adecuado de insumos. 66 nombres y apellidos,
- — — seguido por los 4
CONF IA Mostrar predisposicion a la resolucién de problemas 77 Moderadamente
' . : : : ) ] primeros digitos del
BIBLIA Muestran interés en cumplir el trabajo prometido. 8 insatisfecho DNI)
Brindan una atencién eficiente. 99 (del1a?2)
p Proporcionan informacion clara y simple sobre la cobertura
SATISFACCION P on clara y simpt N
de seguro y los procedimientos a seguir para recibir 10-nov
CAPACIDAD rencié .
DE atencion oportuna. Encuesta SERVQUAL
Entienden las necesidades del usuario y estan dispuestos ) - .
RESPUESTA Dic-13 d el Ministerio de
a ayudar de manera oportuna. ;
. — . . N Salud del Peru
Brindar atencién personalizada al usuario. 14 Muy insatisfecho
Tienen un horario que permite al usuario ir cuando lo
necesite. 17 (mayor que 2)
SEGURIDAD
Priorizan el servicio al cliente y evitan interrupciones. 18 afios
19
EMPATIA veinte
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2.3. Poblacién, muestra y muestreo

Poblacién

La poblacion de estudio de esta investigacion fue formada por tomografia de area externa
12612usuarios del Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD en el
periodo enero de 2018 a diciembre de 2018.

Muestra

Se realizd6 un muestreo no probabilistico incluyendo a todos los pacientes externos
mayores de 18 afios de ambos sexos que acudieron al area de tomografia del Hospital
Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD en el periodo de 12 meses (enero a
diciembre 2018).

Para el calculo de la muestra se utilizé la siguiente formula de poblaciones finitas:
2
Z°pgN
2 2
(N-1E®+2Z%pgN

n=372

La siguiente férmula de poblacion finita se utilizo para calcular la muestra:

n=372

Donde:

n = Tamafio de muestra.

Z = 95% de nivel de confianza

E = Error absoluto o precision de la estimulacion proporcional = 5%

N = Poblacién

P = Proporcidn de casos de poblacion que tienen las caracteristicas a estudiar = 50%

q=1-p

Los criterios para concluir la participacion en el estudio:
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»  Pacientes ambulatorios mayores de 18 afios de ambos sexos

»  Pacientes externos que fueron tratados en el area de la tomografia del Hospital
Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

»  Pacientes externos que fueron tratados en el periodo de enero a diciembre de 2018

»  Usuarios externos que aceptaron el consentimiento informado.

Los criterios de exclusion para participar en el estudio seran:

»  Pacientes externos menores de 18 afios.

»  Pacientes externos que fueron atendidos en otras areas.

»  Pacientes externos que fueron atendidos en otro u otros hospitales.

»  Pacientes externos que fueron atendidos en otro periodo de tiempo que no

fuese de enero a diciembre del 2018.

»  Pacientes externos con discapacidad mental.
»  Pacientes externos iletrados.

»  Pacientes externos que no hablen castellano.

» [JPacientes ambulatorios menores de 18 afios.
2.4. Técnicas e instrumentos para la recoleccion de datos, validez y confiabilidad.

Todos los participantes de estudio se identifican mediante un cédigo (iniciales del
primer nombre, seguido por los 4 primeros digitos del ID) y trato datos obtenidos absoluta
confidencialidad, los datos recogidos por el investigador, solamente eran visible por si mismo

y por la persona quien llevo el analisis de datos.
Técnicas:

Técnica de gabinete: Consistente en el uso de los registros bibliogréaficos que Sirvieron
para recopilar informacion sobre el marco tedrico, lo que permitié o organizan y se revisa la

teoria basica relacionada con el propdsito de la investigacion.

Campo técnico: Esta técnica nos permitioé o recopilamos datos que los procesaban para
contribuir al desarrollo de la investigacion. Los instrumentos utilizados en esta investigacion

fueron:
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Cuestionario:

El cuestionario de encuesta y la entrevista para el aplazamiento de las citas es un
instrumento que fue validado por una opinion experta (un enlace 02 y 03) utilizado para las

citas del estudio Aplazamiento de usuarios externos.

La encuesta SERVQUAL es un instrumento validado por el Ministerio de Salud del Per(
— MINSA (2016) utilizado para el estudio de satisfaccion que tiene cinco dimensiones de
calidad:

« Fiabilidad: preguntas del 01 al 05

o Capacidad de respuesta: preguntas del 06 al 09

e Seguridad: preguntas del 10 al 13

o Empatia: preguntas del 14 al 18

e Aspectos tangibles: preguntas del 19 al 22

Para estudiar expectativas y percepcion de variacion del cuestionario utilizado consta de

22 preguntas a las expectativas y las 22 preguntas de la percepcion (Anexo 04).

Para calificar el nivel de expectativas y la utilizacion de la percepcion o la escala
numérica del 1 al 7, 1 como el puntaje méas bajo y 7 como el puntaje més alto. Por esta realizo

los resultados, un andlisis de con la escala SERVQUAL.

Los resultados se presentan como usuario satisfecho cuando la diferencia tiene un valor
positivo o cero y el usuario externo insatisfecho cuando el valor es negativo, entonces se llevd

a cabo o para estimar el nivel de satisfaccion global para cada dimension.

El grado o nivel de satisfaccion de los usuarios 0 pacientes externos se determind
calculando la diferencia entre las respuestas proporcionadas para las expectativas (antes de la
consulta) y las percepciones (en el momento de la consulta o después de la consulta);

posteriormente se interpretd de acuerdo con los siguientes parametros:
1. Menos de 0 = amplia satisfaccion.
2. 0 = satisfaccion.
3. Mayor que 0 y menor o igual que 2 (1 - 2) = insatisfaccion leve / moderada.

4. Mayor que 2 = insatisfaccion severa.
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2.5. Procedimiento
Guia de entrevista:

El instrumento se construy0 teniendo en cuenta la operacionalizacién de la variable y

considero los siguientes aspectos:

« Area de atencion
o Fecha que solicité atencién
« Fecha en que recibiste la atencion

« Intervalo de tiempo

Esta guia fue validada por el juicio de expertos para darle rigor cientifico (Anexo 03).

2.6. Métodos de andlisis de datos

Los datos obtenidos de la investigacion se introdujeron en una base de datos disefiada

por el investigador.

Procesamiento de datos estadisticos realizo con Microsoft Excel version 2016, versién
18 y software estadistico Minitab para Windows SPSS.V.24 IBM, donde utilizé estadistica

descriptiva e inferencial.

Los datos obtenidos se ordenaran en tablas y figuras que permitan una mejor
interpretacion, para las variables cualitativas se utilizé la distribucion de frecuencias, mientras
que para las variables cuantitativas se utilizo la media o el promedio la desviacion estandar de

la media.

Se utilizd el coeficiente de correlacion de Pearson con un nivel de significacion

estadistica de P <0.05 para la relacion entre las variables.
2.7. Aspectos éticos

El estudio desarrollo teniendo en cuenta los principios éticos de la Declaracion de

Helsinki y el Informe Belmont para la investigacion médica en humanos.

La participacion de la poblacion serd voluntaria, completando un consentimiento
informado (Anexo 01), que establece que la informacion obtenida es estrictamente

confidencial, para el uso exclusivo de la investigacion, se tomaran en cuenta medidas para
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proteger la confidencialidad de los datos. obtenido, utilizando un codigo para la identificacion
de mujeres, de acuerdo con las disposiciones de la directriz 18 de las "Directrices éticas

internacionales para la investigacion biomédica en seres humanos™ preparadas por CIOMS.
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1. RESULTADOS

3.1. Tiempo de espera de las citas del area de tomografia del Hospital Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Tabla 3
Intervalo de tiempo del diferimiento de citas de del usuario externo del area de

tomografia del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

NUumero de dias Frecuencia Porcentaje
0 - 30 dias 139 37.8
31 - 60 dias 65 17.5
61 - 90 dias 70 18.7
91 - 120 dias 20 5.2
121 dias a mas 78 21.0
Total 372 100.0

Dias y porcentaje de demora de las citas en el Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Figura 3: Distribucion del intervalo de tiempo del diferimiento citas del usuario externo del Hospital

Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Fuente: Datos de la investigacion (elaboracion propia).

Del analisis de los datos de la investigacion, en la Tabla N° 3 observa que 139 usuarios
externos encuestados manifiestan que el tiempo de espera fue de 0 a 30 dias siendo el mayor
intervalo de tiempo, seguido por 78 usuarios externos encuestados que manifiestan que el
intervalo de tiempo fue de121 dias a mas, y el menor nimero de usuarios externos (20 usuarios)

que manifiestan que su tiempo de espera fue de 91 a 120 dias respectivamente.

El 37,4% de los usuarios externos opinan que el intervalo de tiempo de citas fue de O -
30 dias; el 17,5% espera de 31 a 90 dias; mientras que el 5,4% manifiesta que el intervalo de

tiempo de citas fue de 91 - 120 dias, tal y como se observa a continuacion en la Figura N° 3.
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3.2. Evaluaciones de las dimensiones de la calidad de atencion del area de tomografia del

Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Tabla 4
Nivel de satisfaccién de los usuarios externos del area de tomografia del Hospital
Almanzor Aguinaga Asenjo con la encuesta SERVQUAL -dimension aspectos

tangibles.

Aspectos Tangibles

Nivel de Item19 Item20 ltem21 ltem?22 Total
Satisfaccion

N % N % N % N % N %

Satisfecho 364 97,8 366 98,4 326 87,6 366 984 356 95,6
Insatisfecho 8 2,2 6 1,6 46 12,4 6 1,6 16 4.4

Total 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0

Resultados del cuestionario (SERVQUAL) aplicada al usuario externo del Hospital Nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Fuente: Datos de la investigacién (elaboracion propia).

97.8 98.4 98.4
100 87.6
80
60
N .
40 [0 Satisfecho
4 [ Insatisfecho
20 .
2 .6 6
0
Item19 Item20 Item21 ltem22
Aspectos Tangibles

Figura 4: Distribucion del nivel de satisfaccion de los usuarios externos del Hospital Almanzor

Aguinaga Asenjo en la dimensién aspectos tangibles.

La evaluacion de la encuesta SERVQUAL en la dimension aspectos tangibles se
evidencia que el 95,6 % de usuarios manifestaron estar satisfechos y solo el 4,4% estan
insatisfechos, los atributos evaluados en esta dimensién fue: el consultorio y la sala de espera
se encuentren limpios y cuenten con mobiliario (bancas y sillas) para comodidad de los
pacientes y el consultorio donde fue atendido conto con equipos disponibles y materiales
necesarios para su atencién resultaron con el mayor porcentaje de satisfaccion (98,4%) vy el
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establecimiento de salud contd con bafios limpios para los pacientes resultd con el mayor

porcentaje de satisfaccion con 87,6% (Tabla N 4 y Figura N 4).

Tabla 5
Nivel de satisfaccién de los usuarios externos del area de tomografia del Hospital

Almanzor Aguinaga Asenjo con la encuesta SERVQUAL - dimension fiabilidad.

Fiabilidad
. Total
Nivel de
Satisfaccién lteml Item2 Item3 Item4 Item5
N % N % N % N % N % N %

Satisfecho 272 73,1 295 79,3 303 815 319 858 319 858 312 83,9
Insatisfecho 100 26,9 77 20,7 69 185 53 14,2 53 14,2 60 16,1

Total 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0

Resultado del cuestionario (SERVQUAL) aplicada al usuario externo del Hospital Nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo SSAL

I Satisfecho

OlInsatisfecho

Item1 Iltem2 Iltem3 Iltem4 Item5

Fiabilidad

Resultado del cuestionario (SERVQUAL) aplicada al usuario externo del Hospital Nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALU

Figura 5: Distribucion del nivel de satisfaccion de los usuarios externos del Hospital Almanzor Aguinaga
Asenjo en la dimension fiabilidad.

En la evaluacion de la dimension Fiabilidad se encontré que el 83,9% de encuestados estan
satisfechos, al evaluar los atributos de esta dimension se encontré que mas del 70% de usuarios
externos estan satisfechos, el establecimiento contd con mecanismos para presentar alguna
queja o reclamo y que la farmacia conté con medicamentos que recet6 el médico fueron los

atributos con mayor porcentaje de usuarios satisfechos (85,8%) y la atencion sin diferencia
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alguna en relacion a otras personas resulto con el mayor porcentaje de insatisfaccion con 26,9%
(Tabla N° 5y Figura N° 5).

Tabla 6
Nivel de satisfaccion de los usuarios externos del area de tomografia del Hospital

Almanzor Aguinaga Asenjo con la encuesta SERVQUAL - dimension capacidad de

respuesta.
Capacidad de Respuesta
Total
Nivel de Satisfaccion Iltem6 Item7 Item8 Item9

N % N % N % N % N %

Satisfecho 317 852 326 876 319 858 327 879 324 1871
Insatisfecho 55 148 46 124 53 142 45 12,1 48 129
Total 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0

Resultado del cuestionario (SERVQUAL) aplicada al usuario externo del Hospital Nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALUD
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Figura 6: Distribucion del nivel de satisfaccion de los usuarios externos del Hospital Almanzor Aguinaga

Asenjo en la dimension capacidad de respuesta

Distribucion del nivel de satisfaccion de los usuarios externos del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo

en la dimensién capacidad de respuesta

En la dimensidn de Capacidad de respuesta se evidencia un 87,1% de usuarios satisfechos, los
atributos evaluados en esta dimension fueron, El resolver inmediatamente algin problema o

dificultad resulté con el mayor porcentaje de satisfaccion (87,9%); y la rapidez en la atencion
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en caja o el mddulo de admisidn resultd con el mayor porcentaje de insatisfaccion con 14,8%
(Tabla N° 6 y Figura N° 6).

Tabla 7
Nivel de satisfaccién de los usuarios externos del area de tomografia del Hospital

Almanzor Aguinaga Asenjo con la encuesta SERVQUAL - dimension seguridad.

Seguridad
Total
Nivel de Satisfaccion Item10 ltem11l ltem12 ltem13

N % N % N % N % N %

Satisfecho 336 90,3 340 91,4 332 89,2 346 930 340 0914
Insatisfecho 36 97 32 86 40 10,8 26 70 32 8,6
Total 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0

Resultado del cuestionario (SERVQUAL) aplicada al usuario externo del Hospital Nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALUD.
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Figura 7: Distribucién del nivel de satisfaccién de los usuarios externos del Hospital Almanzor Aguinaga

Asenjo en la dimension seguridad.

Distribucién del nivel de satisfaccion de los usuarios externos del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo

en la dimensién seguridad.

Al analizar la dimensién seguridad se encontr6 que el 91,4% de los usuarios estaban
satisfechos, los atributos evaluados en esta dimension fueron, el médico u otro profesional le
inspire confianza resulté con el mayor porcentaje de satisfaccion (93,0%); que el medico u otro
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profesional le brinde el tiempo suficiente para contestar sus dudas o preguntas sobre su salud

resulto con el mayor porcentaje de insatisfaccion con 10,8% (Tabla N° 7 y Figura N° 7).

Tabla 8
Nivel de satisfaccion de los usuarios externos del area de tomografia del hospital

Almanzor Aguinaga Asenjo con la encuesta SERVQUAL - dimension empatia.

Empatia
Total
Nivel de Satisfaccion ltem14 Item15 ltem16 ltem17 ltem18

N % N % N % N % N % N %

Satisfecho 343 92,2 349 93,8 349 93,8 361 97,0 362 97,3 358 96,3
Insatisfecho 29 78 23 62 23 6,2 11 30 10 2,7 14 3,7
Total 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0 372 100,0

Resultado del cuestionario (SERVQUAL) aplicada al usuario externo del Hospital Nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALUD.

100

80

60

%

B Sati
40 Satisfecho

OlInsatisfecho

20

ltem14 Iltem15 Iltem16 Iltem17 Item18
Empatia

Figura 8: Distribucion del nivel de satisfaccion de los usuarios externos del hospital Almanzor Aguinaga

Asenjo en la dimensién empatia.

Distribucion del nivel de satisfaccion de los usuarios externos del hospital Almanzor Aguinaga Asenjo

en la dimension empatia.

En el analisis de la dimension empatia el 96,3% de usuarios externos manifestaron estar
satisfechos, los atributos evaluados en esta dimension fueron, que usted comprenda la
explicacion que el médico u otro profesional le brindaran sobre el tratamiento que recibira y

los cuidados para su salud resulté con el mayor porcentaje de satisfaccion (97,3%) y el médico
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u otro profesional que le atendera le trate con amabilidad, respeto y paciencia resulté con el

mayor porcentaje de insatisfaccion con 7,8% (Tabla N° 8 y Figura N° 8).

3.3. Satisfaccion global o general de los usuarios externos del area de
tomografia del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Tabla 9

Nivel de satisfaccion global de los usuarios externos del area de tomografia del
hospital Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD con la calidad de atencién segun
encuesta SERVQUAL de junio a setiembre del 2015.

Satisfaccion Global Frecuencia %

Satisfecho 272 73

Insatisfecho 100 27
Total 372 100,0

Resultado de cuestionario (SERVQUAL) aplicada al usuario externo del Hospital Almanzor Aguinaga
Asenjo ESSALUD.

SATISFACCION GLOBAL

27%

713%

Satisfecho Insatisfecho

Figura 9: Distribucion de la satisfaccion global de los usuarios externos del area de tomografia del

hospital Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD

En la evaluacion de la satisfaccion e insatisfaccion global en la (Tabla N° 9 y Figura N°
9) nos muestra que el 73,0% de los usuarios externos que asisten al area de tomografia del

Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo de EsSalud manifiestan estar satisfechos con la calidad
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de atencidn, mientras el 27,0% se encuentra insatisfecho con la calidad de atencion

respectivamente.

3.4. Andlisis de la correlacion de Pearson para las variables diferimiento de citas y la
satisfaccion del usuario externo del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo
ESSALUD.

Al realizar el andlisis de correlacidn de Pearson para las variables diferimiento de citas
y satisfaccion del usuario externo en la Tabla N° 10 se puede observar si hay una relacion
significativa entre las variables diferimiento de citas y la satisfaccion del usuario externo,
debido que (p=0.00<0.05).

Tabla 10
Evaluacion de la relaciéon del diferimiento de citas y la satisfaccion del usuario externo

del hospital Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Diferimiento de citas/Satisfaccion del usuario externo

Correlacion de Pearson -,085™
Sig. (bilateral) ,000
N 8184

Resultados estadisticos de la correlacion de Pearson para las variables diferimiento de citas y la
satisfaccion del usuario externo.
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IV. DISCUSION

Este trabajo de investigacion ha permitido a nosotros para conocer la relacion entre el
aplazamiento de las citas y su relacion con la satisfaccion del usuario externo de la zona de la

tomografia del Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD Nacional del hospital.

En el presente estudio la espera de tiempo o aplazamiento de analizados cotizaciones de
la zona de tomografia el Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo EsSalud en la Tabla
No. 3y la Figura No. 3 se puede ver la 37.4% de los usuarios externos esperan de 0 a 30 dias;
el 17.5% espera de 31 a 90 dias; mientras que los 5.4% declara que el intervalo de tiempo de
la cita fue 91-120 dias en comparacion con la investigacion de (Mosquera, 2014) del Centro de
Salud, San Vicente de Paul de la ciudad de Esmeraldas, donde se encontrd que la espera de

tiempo de llegada al servicio es de 30 a 60 minutos.

Canizares y Santos (2011), demuestran que los tiempos de espera no representan
problemas y uniformes homogéneos, el amanecer en una lista de espera no es necesariamente
un problema y el nimero de pacientes en espera no tiene, en si mismo, ningun significado,
aunque estos datos se usan repetidamente. Zufiga, (2012) el desafio para mejorar los tiempos
de espera es alcanzar un tiempo que este en linea con el riesgo que presentan los usuarios. F.
Rodriguez, Martin Serrano y Jiménez (2004) y es necesaria para identificar en que areas hay
problemas con la espera veces excesiva, para esto requiere la calidad de la informacion de esta
realidad: Lo que es el promedio de espera tiempo y el nimero de pacientes en espera en
consultas de los basicos y secundarios especialidades, en los quirdrgicos, intervenciones y el

acceso a paraclinicos estudios y procedimientos de alta complejidad.

En la evaluacion de los resultados de las dimensiones de la calidad de la atencion de la
encuesta SERVQUAL, del area de tomografia del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo
ESSALUD, en la Tabla N° 4 y Figura N 4 el 95. EI 6% de los usuarios externos dijeron estar
satisfechos y solo 4. 4% estan insatisfechos con la dimension tangible, en Tabla No. 5y Figura
No. 5 el 83.9% de los encuestados son satisfechos y 16,1% esta satisfecho con la dimension
fiabilidad en la Tabla No. 6 y la Figura 6 el 87,1% de los usuarios estan satisfechos y 12,9%
son insatisfechos en dimension capacidad de respuesta en la Tabla No. 7 y la figura No. 7, el
91.4% de los usuarios estaban satisfechos, y 8.6% no estan satisfechos con la dimensién de
seguridad, en la Tabla No.8 y la Figura No.8, el 96.3% de los usuarios externos dijeron que

estaban satisfechos, y 5.7% estaban insatisfechos en el dimensién de la empatia, en la
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evaluacion de la satisfaccién global, se encontrd que el 73.0% de los usuarios externos estaban
satisfechos, mientras que el 27.0% estaba insatisfecho, este porcentaje de insatisfaccion de los
usuarios internos en gran proporcion puede deberse al tratamiento administrativo de los

modulos al adquirir la cita para el &rea de tomografia.

En comparacion con los datos encontrados por Salazar y del Salto, (2014) llevadas a cabo
en el médico del departamento de la nacional Instituto Mejia -Ecuador, donde el 92,1% de los

usuarios afirman que estan satisfechos con la atencion.

Para Teshnizi et al., (2018) que estudiaron la calidad de los servicios de salud en Iran,
donde encontraron que la calidad del servicio era baja, en comparacion con nuestros resultados,
se puede ver que es totalmente diferente, se debe a la calidad de servicio ofrecido, politicas de

salud muy diferentes a nuestra realidad.

En el estudio de Huerta (2015) realizado en el tema de medicina del servicio de urgencias
del hospital nacional Arzobispo Loayza, Lima, en sus resultados se encontrd que el 92.2% de
los usuarios estaban satisfechos con la atencion, en la evaluacion de la dimensiones
(confiabilidad, seguridad, empatia y aspectos tangibles) resultaron en méas del 80% de usuarios
satisfechos 94.3%, 89.6%, 89.6% y 84.5%; respectivamente.

En la investigacion de Via, (2018) realizada en el area de salud de la Armada peruana,
Callao, encontr6 que el 43.20% mostro insatisfaccion y el 56.80% mostro satisfaccion por la

calidad de la atencion.

La calidad de la atencion se basa en ofrecer un servicio o producto de acuerdo a los
requerimientos del cliente o paciente méas alla de lo que se espera, el propoésito es satisfacer la
del usuario necesidades en una consciente manera en todos los aspectos Ferro, Hernandez,
Peniche, Ponce, y Arellano, (2017).

Salud profesionales tienden a definir thequality en términos de atributos y los resultados
de cuidado de la proporcionada por los médicos y recibida por los pacientes M. Rodriguez y
Mufoz, (2017).

En el analisis de la prueba de correlacion de Pearson para el diferimiento variable de citas
y la satisfaccion variable del usuario externo, se encontré que existe una relacion entre el

aplazamiento de citas y la satisfaccion del usuario externo porque p = 0.00 <0.05, permitiendo
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a la hipotesis alternativa (H1) rechazar la nula hipétesis (Ho) (Tablas N 8). De acuerdo con los
resultados encontrados por Huerta, (2015); Teshnizi, (2018); Salazar y Del Salto, (2014), Reyes
et al, (2013), quienes también encontraron la asociaciéon de citas diferidas y la variable de

satisfaccion del usuario externo.

La calidad del servicio se refiere a la satisfaccion del usuario externo, los jueces de la
calidad del servicio son el propio paciente y su familia, es decir; se refiere al juicio del
consumidor sobre la superioridad o excelencia general del producto o servicio Ibarra, Espinoza
y Casas, (2014). El técnico o profesional de la calidad se refiere a la asistencia que el paciente
estd en realidad recibiendo, y el paciente o usuario externas valores en la transaccién de la

técnica resultado del proceso, es decir, lo que Numpaque y Rocha recibe (2016).

En conclusion, los resultados de nuestra investigacion permiten a comprobar que el
hospital de la tomografia zona Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD de la
provincia de Chiclayo regién Lambayeque, 73, 0% de los usuarios externos inspecciond el
SERVQUAL instrumento dicen que estan satisfechos con la calidad de atencion, mientras que
27, 0% de los encuestados son insatisfechos, esto se debe a las condiciones como es el hospital
del seguro por lo tanto, permite que a prueba la hipotesis de que si existe relacion entre

el aplazamiento de las citas y la variable de satisfaccion de la externa usuario.

La importancia de este estudio fue determinar los problemas que interfieren con el
aplazamiento de cargos de usuarios externos, incluso si hay una correlacion o entre la variable
aplazamiento de citas y la variable de satisfaccion del usuario externo del hospital tomografia
zona National Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD, y luego encontrar soluciones
alternativas a los problemas que existen en la institucion y una mejor calidad de la intencion

del paciente.
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V. CONCLUSIONES

1. El tiempo de espera de mayor usuarios externos Hospital Almanzor Aguinaga
Asenjo EsSalud fue de 0 a 30 dias, seguido de 31 a 90 dias y el porcentaje méas
bajo es de 91 a 120 dias.

2. Usuarios externos del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo EsSalud. Ellos estan

satisfechos con un alto porcentaje en la fiabilidad dimensién.

3. Los usuarios externos estan satisfechos con un alto porcentaje en la dimensién

Capacidad de respuesta.

4. Los usuarios externos estan satisfechos con un alto porcentaje en la dimension

Seguridad.

5. Los usuarios externos estan satisfechos con la dimensién Empatia que tiene el

porcentaje mas alto en comparacion con las otras dimensiones.

6. Los usuarios externos estan satisfechos con el 95,6% en la dimension Aspectos

tangibles; y solo el 4.4% dice que no esta satisfecho.

7. En la prueba de correlacion de Pearson para el aplazamiento de citas y la
satisfaccion del usuario externo, presento un valor de p = 0.00 <0.05, lo que
permite decir que si existe una relacion entre el aplazamiento variable de citas
y la satisfaccion variable del usuario externo del area de Tomografia del
Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo EsSalud.
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VI. RECOMENDACIONES

1. Realice mas estudios periédicos sobre citas diferidas para aprender cémo esta
mejorando la atencion al paciente.

2. Socialice los resultados de la investigacion con el Coordinador del Area de Tomografia
del Hospital Almanzor Aguinaga Asenjo Es Salud, para mejorar la satisfaccion del
paciente.

3. Motivar a los trabajadores del &rea y el Hospital indicado para continuar trabajando
para lograr una atencion de calidad 6ptima y aumentar el porcentaje de satisfaccion de

los usuarios externos.

4. Implemente mediante un plan estratégico la capacitacion periddica sobre el tratamiento
del paciente desde las citas del modulo de atencion hasta el escaneo del area con el fin
de fortalecer, innovar, aumentar los nuevos conocimientos orientados mejor a

Tomografia Asenjo del Hospital Almanzor Aguinaga del Area.
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ANEXOS

Matriz de consistencia diferimiento de citas y su relacion con la satisfaccion del usuario externo del area de tomografia
del hospital nacional Almanzor Aguinaga Asenjo Essalud.

Identificar el nivel de satisfaccién,
segln la dimensidon fiabilidad, del
usuario externo del area de tomografia

Satisfaccidn
del usuario

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSION INDICADORES DISENO INSTRUMENTO
Area de
General H1 -
atencion
Determinar la relacién entre el | Existe relacién entre el diferimiento de
diferimiento de citas y la satisfaccion | citas y la satisfaccion del usuario Fecha de
del usuario externo del é4rea de|externo del drea de tomografia del ., - 0a30dias
tomografia del hospital nacional | hospital nacional Almanzor Aguinaga atencion
éCuadl es la | Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD. | Asenjo ESSALUD.
;i e Diferimiento | Fecha de ,
relacién Especifico 1 . .. - 31a60dias
tre el de citas solicitud
. en. ] Identificar el grado de diferimiento de
diferimiento |as citas que recibe el usuario externo 0
. , , ) Intervalo de , Guia de
de citas y |a |del érea de tomografia del hospital | Ho . - 61 a 90 dias .
ional Al Asui Aseni tiempo Entrevista
tisfaccion naciona manzor Aguinaga Asenjo
>a N | EssaLuD.
del usuario No Existe relacién entre el diferimiento
externo del de citas y la satisfacciéon del usuario
. Especifico2 externo del drea de tomografia del - 91al20dias
area de . . 4
i hospital nacional Almanzor Aguinaga
tomografia Asenjo ESSALUD.
del hospital |!dentificar el nivel de satisfaccion,
nacional segun la dimensiéon aspectos
tangibles, del usuario externo del - 120 dias a L
Almanzor |, ; . . Descriptivo
. area de tomografia del hospital mas
Aguinaga nacional  Almanzor  Aguinaga
Asenjo Asenjo ESSALUD.
? - Aspecto .
ESSALUD? Especifico 3 pe correlacional
Tangible
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del hospital nacional Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Especifico 4

Identificar el nivel de satisfaccion,
segln la dimension capacidad de
respuesta, del usuario externo del area
de tomografia del hospital nacional
Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.
Especifico 5

Identificar el nivel de satisfaccion,
segln la dimension seguridad vy
empatia del usuario externo del area
de tomografia del hospital nacional
Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD.
Especifico 6

Identificar el nivel de satisfaccién,
seglin la dimension empatia del
usuario externo del area de tomografia
del hospital nacional  Almanzor
Aguinaga Asenjo ESSALUD.

Especifico 7

Relacionar el diferimiento de citas
con la satisfaccién que recibe el
usuario externo del area de
tomografia del hospital nacional
Almanzor Aguinaga Asenjo
ESSALUD.

Confiabilidad

Capacidad de
Respuesta
Seguridad

Empatia

Tecnologias;
Instalaciones;
Ambientes;
Sefializacion;
Solucién de
problemas; Interés;
Atencion eficiente;
Informacion;
Necesidades;
Atencion
personalizada;
Capacidad de
trabajo;
Necesidades y
problemas de los
usuarios;
Cordialidad y
amabilidad;
Privacidad; Horario
de atencion
accesible;
Priorizacion de
atencion

Cuestionario
SERVQUAL
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INSTRUMENTO DE MEDICION DE LA VARIABLE

Cuestionario de Entrevista para el diferimiento de citas
I. Presentacion
Estimado usuario(a)

Se esta realizando un trabajo de investigacion titulado Diferimiento de citas y
su relacion con la satisfaccion del usuario externo del area de tomografia del
hospital nacional Almanzor Aguinaga Asenjo Essalud.

Se le solicita se sirva responder con sinceridad las preguntas que se le
formulan.

I. Objetivo
Determinar el diferimiento de citas y su relacidén con la satisfaccion del usuario
externo del area de tomografia del hospital nacional Almanzor Aguinaga
Asenjo Essalud.

1. Indicadores
1. Area de atencion;

2. Fecha que solicito la atencion:
a) Menor de 15 dias
b) 30 dias
c) 45 dias
d) 60 dias
e) 90 dias
f) 120 dias
3. Fecha en la que le dieron la atencién:
a) Menor de 15 dias
b) 30 dias
c) 45 dias
d) 60 dias
e) 90 dias
f) 120 dias
4. Intervalo de tiempo:
a) 0-30dias
b) 31-60 dias
c) 61-90dias
d 91-120dias
e) 121 dias a mas
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Validacién del Instrumento

Validacién por el juicio de expertos del cuestionario de entrevista de

diferimiento de citas

FICHA TECNICA DEL INSTRUMENTO

CUESTIONARIO TIPO LIKERT PARA DIFERIMIENTO DE CITAS Y SU
RELACION CON LA SATISFACCION DEL USUARIO EXTERNO DEL AREA DE
TOMOGRAFIA DEL HOSPITAL NACIONAL ALMANZOR AGUINAGA ASENJO

ESSALUD

RESPONSABLE: -Pisfil Chafloque, Henrry William

TEMA: Diferimiento de Citas

FECHA enero 2018

OBIETIVO: Determinarla relacion entre el diferimiento de citas vy la
satisfaccion del usuario externo del area de tomografia del
hospital nacional Almanzor Aguinaga Asenjo EsSalud.

X POBLACION: La poblacién del estudio de esta investigacion estuvo conformada

por 12612 usuarios externos del area de tomografia del Hospital
Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo ESSALUD

MUESTRA: muestreo no probabilistico incluyendo a todos los pacientes
externos mayores de 18 afios de ambos sexos que acudieron al
area de tomografia del Hospital Nacional Almanzor Aguinaga
Asenjo ESSALUD

TAMANO DE

LA MUESTRA: 372 usuarios externos

MARGEN DE ERROR  +-0,5%

INSTRUCCIONES: Responda a las siguientes afirmaciones, de la forma que mejor refleje
su verdadera opinién. No hay respuestas buenas o malas, todas son
cotrectas si son sinceras. Marca con una (X) el nivel que elijas,

teniendo en cuenta la siguiente escala:
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VALIDACION DE INSTRUMENTO POR EL EXPERTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO

DIFERIMIENTO DE CITAS Y SU RELACION CON LA SATISFACCION DEL
USUARIO EXTERNO DEL AREA DE TOMOGRAFIA DEL HOSPITAL
NACIONAL ALMANZOR AGUINAGA ASENJO ESSALUD

Instructivo:

Marque con una aspa el recuadro que corresponda a su respuesta y segin su criterio
investigativo, y escriba en los espacios en blanco sus observaciones v sugerencias,
respecto a los items que propone ¢l investigador.

Se empled los siguientes criterios de evaluacion:

A. De acuerdo B. En desacuerdo

<

Aspectos a considerar
Las preguntas responden a los objetivos de la investigacién
Los itemes miden las variables de estudio
El instrumento persigue los fines del objetivo general
El instrumento persigue los fines de los objetivos especificos
Las ideas planteadas son relevantes del tema
Hay claridad en la elaboracion de los itemes
Las preguntas responden a un orden logico

El nimero de itemes por dimensiones es el adecuado

Bl ool jov e i

El nlimero de itemes por indicador es el adecuado

La secuencia planteada es adecuada
Las preguntas deben ser mejoradas
Las preguntas son de contenido perninente respecto al tema.

|
et —]

J—
N

AN | X x epded i)™

13 | Considera que son suficientes los items propuestas.

Explique al final

Observaciones Sugerencias

Firma y Nombre del Experto:

Grado de estudios: :




VALIDACION DE INSTRUMENTO POR EL EXPERTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO

DIFERIMIENTO DE CITAS Y SU RELACION CON LA SATISFACCION DEL
USUARIO EXTERNO DEL AREA DE TOMOGRAFIA DEL HOSPITAL

NACIONAL ALMANZOR AGUINAGA ASENJO ESSALUD

Instructivo:

Marque con una aspa el recuadro que corresponda a su respuesta y segin su criterio

investigativo, y escriba en los espacios en blanco sus observaciones y sugerencias.
respecto a los items que propone el investigador.

Se empleo los siguientes criterios de evaluacion:

A. De acuerdo B. En desacuerdo

Aspectos a considerar

Las preguntas responden a los objetivos de la investigacion

Los itemes miden las variables de estudio

El instrumento persigue los fines del objetivo general

El instrumento persigue los fines de los objetivos especificos

Las ideas planteadas son relevantes del tema

Hay claridad en la elaboracion de los itemes

Las preguntas responden a un orden logico

El niimero de itemes por dimensiones ¢s el adecuado

S

El namero de itemes por indicador es el adecuado

La secuencia planteada es adecuada

bt |
Lt N —]

Las preguntas deben ser mejoradas

[
o

Las preguntas son de contenido perninente respecto al tema.

13

Considera que son suficientes los items propuestas.

IR ¢ (o7 B R

Explique al final

Observaciones Sugerencias

Firma y Nombre del Experto:

Grado de estudios: :

-~ Repoche Nevode gy
M/ {, LRV S L\_
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VALIDACION DE INSTRUMENTO POR EL EXPERTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO

DIFERIMIENTO DE CiTAS Y SU RELACION CON LA SATISFACCION DEL
USUARIO EXTERNO DEL AREA DE TOMOGRAFIA DEL HOSPITAL

NACIONAL ALMANZOR AGUINAGA ASENJO ESSALUD
Instructivo:

Marque con una aspa ¢l recuadro que corresponda a su respuesta y segiin su criterio
investigativo, y escriba en los espacios en blanco sus observaciones y sugerencias.

respecto a los items que propone ¢l investigador.

Se empled los siguientes criterios de evaluacion:

A. De acuerdo B. En desacuerdo
N° Aspectos a considerar A | B
1 | Las preguntas responden a los objetivos de la investigacion X
2 | Los itemes miden las variables de estudio e
3 | Fl instrumento persigue los fines del objetivo general &
4 | El instrumento persigue los fines de los objetivos especificos X
5 | Las ideas planteadas son relevantes del tema X
6 | Hay claridad en la elaboracion de los itemes ?\
7 | Las preguntas responden a un orden logico >
8 | El namero de itemes por dimensiones es ¢l adecuado o<
9 | El ntimero de itemes por indicador ¢s el adecuado &
10 | La secuencia planteada es adecuada =
11 | Las preguntas deben ser mejoradas <
12 | Las preguntas sen de contenido perninente respecto al tema. ;<
13 | Considera que son suficientes los items propuestas. ?(

Explique al final

Observaciones Sugerencias

Firma y Nombre del Experto: 7% Dina_ Layphra _doskdiv K
Cz’f CE2%40,

Grado de estudios: :
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Cuestionario SERVQUAL para evaluar la satisfaccion de los usuarios externos
del area de tomografia del Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo
Essalud enero — diciembre 2018

DATOS INFORMATIVOS

1. Institucion de salud:

2. Lugar:

Il. PRESENTACION
Estimado usuario(a)
Estamos interesados en conocer su opinion sobre la calidad de atencion en el
establecimiento de salud que lo atendi6. Sus respuestas son totalmente
confidenciales. Por favor, sirvase contestar todas las preguntas para el
desarrollo de una investigacion que mejorara la calidad de servicio.

[I. OBJETIVO
Determinar el diferimiento de citas y su relacion con la satisfaccién del usuario
externo del area de tomografia del hospital nacional Almanzor Aguinaga
Asenjo Essalud.

V. INSTRUCCIONES

4.1. Para las Expectativas

En primer lugar, califique las Expectativas que se refieren a la IMPORTANCIA

gue usted le otorga a la atencién que espera recibir en el servicio. Utilice una
escala numérica del 1 al 7. Considere a 1 como la menor calificaciony 7 como

la mayor calificacion.
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EXPECTATIVAS

NO

Preguntas

01

Que usted sea atendido sin diferencia
alguna en relacion a otras personas.

02

Que la atencion se realice en orden y
respetando el orden de llegada.

03

Que la atencién por el médico u otro
profesional se realice segun el horario
publicado en el establecimiento de
salud.

04

Que el establecimiento cuente con
mecanismos para atender las quejas
o reclamos de los pacientes.

05

Que se cuente con medicamentos
que receta el médico.

06

Que la atencion en el éarea de
caja/farmacia sea rapida

07

Que la atencion en el area de
admision sea rapida.

08

Que el tiempo de espera para ser
atendido sea corto.

09

Que el establecimiento cuente con
mecanismos para resolver cualquier
problema que dificulte la atencion de
los usuarios.

10

Que durante su atencion en el
consultorio se respete su privacidad.

11

Que el médico u otro profesional que
le atenderd le realice un examen
completo

12

Que el medico u otro profesional que
le atendera le brinde el tiempo
suficiente para contestar sus dudas o
preguntas sobre su salud.

13

Que el médico u otro profesional que
le atendera le inspire confianza.

14

Que el medico u otro profesional que
le atendera le trate con amabilidad,
respeto y paciencia.

15

Que el personal de caja/farmacia lo
trate con amabilidad, respeto vy
paciencia.

16

Que el personal de admision le trate
con amabilidad, respeto y paciencia.

17

Que usted comprenda la explicacion
gue le brindar4d el medico u otro
profesional sobre su salud o resultado
de la atencidn.
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18

Que usted comprenda la explicacion
gue el médico u otro profesional le
brindaran sobre el tratamiento que
recibira y los cuidados para su salud.

19

Que los carteles, letreros o flechas
del establecimiento sean adecuados
para orientar a los pacientes.

20

Que el consultorio y la sala de espera
se encuentren limpios y cuenten con
mobiliarios (bancas y sillas) para
comodidad de los pacientes.

21

Que el establecimiento de salud
cuente con bafios limpios para los
pacientes.

22

Que los consultorios cuenten con
equipos disponibles y materiales
necesarios para su atencion.

4.2. Paralas Percepciones

En segundo lugar, califique las Percepciones que se refieren a como usted HA

RECIBIDO la atencién que espera recibir en el servicio. Utilice una escala

numérica del 1 al 7. Considere a 1 como la menor calificacion y 7 como la

mayor calificacion

PERCEPCIONES

N° Preguntas 7

01 ¢Usted fue atendido sin diferencia
alguna en relacion a otras personas?

02 ¢Su atencion se realizO en orden y
respetando el orden de llegada?

03 ¢ Su atencion se realiz6 segun el horario
publicado en el establecimiento de
salud?

04 ¢,Cuando usted quiso presentar alguna
gueja o reclamo el establecimiento
conté con mecanismos para atenderlo?

05 ¢La farmacia conté con medicamentos
gue recetd el médico?

06 JLa atencibn en el area de
caja/farmacia fue rapida?

07 ¢La atencion en el area de admision fue
rapida?

08 ¢El tiempo que usted esperd para ser

atendido fue corto?
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09

¢Cuando usted presentd  algun
problema o dificultad se resolvid
inmediatamente?

10

¢,Durante su atencion en el consultorio
se respetd su privacidad?

11

¢El médico u otro profesional que le
atendié le realizaron un examen
completo y minucioso?

12

¢El medico u otro profesional que le
atendio le brind6 el tiempo suficiente
para contestar sus dudas o preguntas
sobre su salud?

13

¢El médico u otro profesional que le
atendio le inspiraron confianza?

14

¢El medico u otro profesional que le
atendio le traté con amabilidad, respeto
y paciencia?

15

¢El personal de caja/farmacia lo tratd
con amabilidad, respeto y paciencia?

16

¢El personal de admision lo traté con
amabilidad, respeto y paciencia?

17

¢Usted comprendid la explicacion que
le brindara el medico u otro profesional
sobre su salud o resultado de la
atencion?

18

¢Usted comprendié la explicacion que
el médico u otro profesional le brindaron
sobre el tratamiento que recibird y los
cuidados para su salud?

19

¢Los carteles, letreros o flechas del
establecimiento fueron adecuados para
orientar a los pacientes?

20

¢El consultorio y la sala de espera se
encontraron limpios y contaron con
mobiliarios (bancas y sillas) para su
comodidad?

21

¢ El establecimiento de salud cont6 con
bafos limpios para los pacientes?

22

¢El consultorio donde fue atendido
contd6 con equipos disponibles y
materiales  necesarios para su
atencion?
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