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Resumen

La presente investigacion se efectu6 orientada por el objetivo de determinar la
relacion del nivel de calidad del servicio y el nivel de satisfacciébn de atencién
percibidas por usuarios acompafantes del Centro de Salud Flor Bastién 1,
Guayaquil, 2020. Se llevd a cabo en el marco de una metodologia de enfoque
cuantitativa; de tipo basica y disefio no experimental, descriptivo correlacional. La
poblacion estuvo representada por 132 usuarios acompafantes, de los cuales
mediante una férmula de célculo muestral resulté 80 participantes para la muestra
de estudio. La técnica que se utilizé para recolectar la informacioén fue la observacion
gue se realizé a través de la aplicacion de dos cuestionarios. Asimismo, se realizo
un estudio piloto de 10 participantes con la finalidad de verificar el nivel de
comprension y redacciéon de cada uno de los items que conformaron los
instrumentos; adicional a esta actividad se sometieron los resultados a la prueba del
Alfa de Cronbach para calcular el nivel de fiabilidad, los cuales indicaron coherencia
y consistencia interna de los instrumentos. Para llevar a cabo el proceso de analisis
de los resultados se utilizaron pruebas estadisticas aplicadas mediante el software
SPSS® v22 y la hoja de célculo Excel, que permitieron tabular la informacion y
disefiar tablas para poder realizar la interpretacion y descripcidon inferencial. Se
concluyo que el indice de correlacion de Rho Spearman fue 0,460 y la significancia
fue p<0,01, concluyendo que existencia de una relacion moderada entre las dos

variables, admitiéndose la hipotesis general investigada.

Palabras claves: calidad de servicio, satisfaccion, usuario acompafiante, empatia,

confiabilidad.
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Abstract

This research is carried out guided by the objective of determining the relationship
between the level of quality of service and the level of satisfaction with the attention
perceived by the accompanying users of the Flor Bastion 1 Health Center,
Guayaquil, 2020. It was carried out within the framework of a quantitative approach
methodology; Basic type and non-experimental, descriptive correlational design.
The population was represented by 132 accompanying users, of whom 80
participants were used for the study sample using a sample calculation formula. The
technique required to collect the information was the observation that was carried
out through the application of two questionnaires. Likewise, a pilot study of 10
participants was carried out with the determination to verify the level of
comprehension and writing of each of the items that make up the instruments; In
addition to this activity, the results are added to the Cronbach's Alpha test to
calculate the level of calibration, the indicative indicators of coherence and internal
consistency of the instruments. To carry out the analysis process of the results,
statistical tests applied using the SPSS® v22 software and the Excel spreadsheet
will be used, which allows tabular information and tables designed to be able to
perform inferential interpretation and description. It was concluded that the Rho
Spearman correlation index was 0.460 and the significance was p <0.01, concluding
that there is a moderate relationship between the two variables, admitting the

general hypothesis investigated.

Keywords: quality of service, satisfaction, accompanying user, empathy, reliability.
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I. INTRODUCCION

Las organizaciones que rigen las politicas sanitarias a nivel mundial, sustentan que
centros de salud y hospitales, son reconocidos como componentes o elementos
transcendentales del sistema de atencion al paciente, los cuales reciben exigencias
por parte de organizaciones dedicadas a establecer lineamientos y politicas en
salud, para que se brinde un servicio de calidad a sus usuarios.

Por otro lado, la OMS en el marco de sus politicas, menciona que los entes de salud,
deben disponer de personal idoneo y profesionales altamente calificados, para la
realizacion de un desempefio eficiente, en la medida que deben trabajar
organizados y preparados para recibir a los pacientes que ingresen,
demandandoles un servicio de 8 horas diarias. La atencion brindada en los centros
de salud, son multiples y se adecuan de acuerdo al estado de salud con el que llega
el paciente; en algunos casos cuentan con terapéuticos para la atencion de
enfermedades diversas. (1)

Cabe sefialar que la globalizacion afecta directamente la cohesién social de los
diversos paises a nivel mundial, sumandose a ello ademéas que los sistemas de
salud, no estan funcionando adecuadamente; pues los usuarios reflejan su malestar
ante la incapacidad de los servicios sanitarios para brindar un alto nivel de cobertura
gue permita satisfacer sus demandas concluyendo que los servicios que reciben no
estan acordes a sus expectativas, en tal sentido la atencién primaria de salud (APS)
es quien afronta estas situaciones. (2)

La (OPS) realiza por los medios de comunicacion la publicacion, sosteniendo que:
«Solo 30% de la poblacion de paises de américa latina y el Caribe no cuentan con
acceso para brindar un servicio 6ptimo a la salud publica de modo gratuito y son
muy pocos los paises que tienen el compromiso de cumplir con los estandares de
inversion determinados por el organismo». (3) .

En este contexto resalta la inadecuada administracion del servicio de salud,
generando lo que actualmente se conoce como el fenémeno de la afluencia, lo que
indica que la eficacia del servicio en los centros sanitarios presenta notables

deficiencias; mas adn, se suma el incremento de poblacién en los Ultimos afios,



representados por pacientes que demandan ser atendidos, ocasionando puntos de
quiebre en la calidad del servicio y satisfaccion.

El fendbmeno de afluencia o aglomeracion, trae como consecuencia que el
profesional de la salud con el que cuenta cada uno de estos centros no pueda
abastecerse para dar una atencion 6ptima debido a la gran cantidad de pacientes,
originando un caos para los mismos pacientes que requieren del servicio; este
compromiso no solo reincide en los centros, sino también en la sapiencia aplicada
para cuidar la salud del paciente, quienes fundamentalmente llegan al centro de
salud cuando el malestar en su cuerpo es intolerable, incidiendo su afectacion en la
eficacia de diagnéstico, en la 6ptima medicacién y la afluencia de los pacientes. (4).
Otro desafio encontrado al medir la calidad de la atencién para los nifios es que, en
la mayoria de los casos, dependen de los adultos para obtener atencion y para
informar sobre los resultados de esa atencién. Los padres y sus hijos pueden tener
diferentes percepciones de lo que define la salud o tener diferentes niveles de
satisfaccion con la atencion que reciben.

Los nifos, particularmente aquellos con necesidades diferentes, acuden con
acompafante y también dependen de una amplia gama de servicios, incluidos el
sistema médico, los programas de intervencion comunitaria, los programas sociales
y los servicios escolares. La dependencia de estos diversos servicios se suma a la
dificultad de medir y atribuir adecuadamente los resultados de salud observados en
los nifios a una entidad particular de prestaciéon de servicios. Los adolescentes
también dependen de los adultos para acceder a algunos de sus cuidados
(acompafante); sin embargo, tienen necesidades especiales relacionadas con la
confidencialidad y el intercambio de informacion entre padres e hijos. (5)

Los adolescentes suelen buscar atencion en instalaciones, como clinicas escolares,
gue les permiten obtener atencion confidencial. Estas instalaciones generalmente
brindan atencion fuera del plan de salud para estos nifios, lo que plantea problemas
especiales relacionados con la disponibilidad de informacion para evaluaciones de
calidad y para evaluar los patrones de utilizacion en esta poblacién. Si no se conoce

la fuente de los malos resultados de salud, no es posible mejorar la calidad. (6).



En el caso de los adultos, en algunos casos acuden al servicio de salud,
acompafados por personas, muchas veces porque su patologia no les permite un
buen desplazamiento y requiere de una ayuda.

Actualmente, la salud en nuestro pais Ecuador, se halla practicamente en estado
de emergencia, y eso radica en la falta de interés politico del gobierno por solucionar
las deficiencias existentes en los centros de salud, agudizandose al punto que los
usuarios tienen que esperar meses para conseguir una cita médica a través del call
center en alguna de las especialidades medicina obstetricia odontologia y lo mas
lamentable es no recibir la cantidad de medicina para su tratamiento respectivo.

La realidad del centro de salud Flor de Bastién 1, Guayaquil, denota que viene
recibiendo mdultiples quejas de los acompafantes de los pacientes, las que
consisten en recibir una deficiente asistencia de salud por parte del personal
médico, profesionales enfermeros y personal auxiliar; por otro lado, que cuando
asisten con un paciente, no reciben las orientaciones suficientes por parte del
personal administrativo; muchas veces pierden el tiempo esperando en consultorios
en los cuales los médicos no atienden en su horario establecido.

Cabe sefialar que existen también otros factores que influyen de manera indirecta
como es el caso del cambio de personal que labora en el area administrativa,
especificamente en call center, cuya funcidn es generar las citas para los pacientes;
este personal tiene que ir apropiandose paulatinamente del sistema para dar las
citas, dando como consecuencia que los acompafantes de los pacientes se
incomoden, infiriendo algunas veces ofensas que dejan mucho que desear o
muchas veces incomodan al resto de personas que estan en cola para ser
atendidos.

Ante esta situacion se ha notado de manera enfatica, que alcanzar la satisfaccion
en el acompafante del paciente no es tarea facil; observandose que estos son cada
vez mas exigentes en sus demandas, reflejandose una posicion negativa en la
mente de las personas respecto al servicio de salud; sucede que el acompafante
del paciente juzga el trabajo del profesional de la salud, sin contar con los elementos
suficientes, ni la capacidad técnica para hacer un andlisis completo de los procesos

gue conllevan la atencion en un centro de salud.



Sin embargo, la satisfaccion del acompafante puede utilizarse como insumo para
realizar evaluaciones a través de las intervenciones donde tienen participacion
plena los médicos y servicios sanitarios, esta evaluacion brindara datos referidos a
la eficacia del servicio y satisfaccion percibida por estas personas.

Luego de la descripcion de la realidad problematica se planted la siguiente
interrogante general: ¢ Cual es la relacién del nivel de calidad del servicio y el nivel
de satisfaccion de atencion percibidas por usuarios acompafantes del Centro de
Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020? y la formulacién de los problemas
especificos fueron: ¢ Cémo es la calidad del servicio en sus dimensiones elementos
tangibles, confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia percibidas
por usuarios acompafantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 20207;
¢, Como es la satisfaccion de atencion en sus dimensiones calidad de informacion,
trato, capacidad técnica y cientifica, disponibilidad y humanista percibidas por
usuarios acompafantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 20207;
¢,Cuales son las diferencias de las valoraciones entre las dimensiones de la calidad
del servicio y la satisfaccion de atencion percibidas por usuarios acomparantes del
Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020?

La presente investigacion se justifica teGricamente, porque esta basada en teorias
sélidas sobre la calidad del servicio, fortaleciendo los conocimientos al personal de
salud, lo que admitird que la atencién que brinde en su centro de salud refleje calidad
y logre la satisfaccion de los usuarios. De esta manera, la justificacion practica, se
brindar& soluciones a través de recomendaciones al profesional del centro de salud,
sobre como optimizar la calidad de atencion a todos los pacientes para los niveles
de satisfaccion sean oOptimos. En lo que se refiere a la justificacién social, la
investigacion admitira que los usuarios acompafantes estén satisfechos por la
calidad del servicio que estan recibiendo de los profesionales del Centro de salud
Flor de Bastion 1. Asimismo, es menester considerar la relevancia de centrar la
calidad del servicio en el entorno o contexto mas préximo, considerando que los
acompafnantes y usuario del servicio de salud juegan un papel importante, por lo
tanto, este servicio debe caracterizarse por ser equitativo, efectivo y eficaz.



La presente investigacion se orienté a través del siguiente objetivo general:
Determinar la relacion del nivel de calidad del servicio y el nivel de satisfaccion de
atencion percibidas por usuarios acompafantes del Centro de Salud Flor Bastion 1,
Guayaquil, 2020.

A la vez se realiz0 el planteamiento de los objetivos especificos siguientes: Describir
la calidad del servicio en sus dimensiones elementos tangibles, confiabilidad,
capacidad de respuesta, seguridad y empatia percibidas por usuarios
acompafantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020. Evaluar la
satisfaccion de atencion en sus dimensiones calidad de informacion, trato,
capacidad técnica y cientifica, disponibilidad y humanista percibidas por usuarios
acompanfantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020. Comparar las
valoraciones entre las dimensiones de la calidad del servicio y la satisfaccion de
atencion percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastion 1,
Guayaquil, 2020.

Ante la realidad problematica sustentada referida a la calidad del servicio, se plantea
la hipotesis general: Existe una relacion positiva entre el nivel de calidad del servicio
y el nivel de satisfaccién de atencion percibidas por usuarios acompafantes del
Centro de Salud Flor Bastibn 1, Guayaquil, 2020. Asimismo, sus hipotesis
especificas: La calidad del servicio en sus dimensiones elementos tangibles,
confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia son mas valoradas por
usuarios acompafantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020; La
satisfaccion de atencion en sus dimensiones calidad de informacion, trato,
capacidad técnica y cientifica, disponibilidad y humanista son mas valoradas por
usuarios acompafantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020; Existe
una relacion directa entre las valoraciones de las dimensiones de la calidad del
servicio y la satisfaccion de atencion percibidas por usuarios acompafantes del
Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020.

. (Anexo 1).



II. MARCO TEORICO

Valdez, M, en Portoviejo, (Ecuador, 2018), desarrollé su trabajo de investigacion
planteandose el objetivo de establecer el nexo existente desde la calidad del servicio
y satisfaccion del usuario en el Hospital de especialidades Portoviejo; fue un tipo de
investigacion basica; de acuerdo a su enfoque fue cuantitativa; de disefio descriptivo
correlacional, transaccional, de tipo no experimental; su poblacion constituyé a 1560
pacientes atendidos en un mes y la muestra seleccionada por aplicacion de formula
fue de 254 pacientes; esta muestra fue encuestada aplicandosele los cuestionarios
del tipo SERVQUAL con el propésito de recabar informacion; llegando a concluir
gue: En el calculo de correlacién respecto al coeficiente de correlacién de Pearson
resulto un indice de 0,906, y una significancia bilateral de p<0,000, reflejando una
relacion muy alta entre las dos variables y un rechazo a la hipétesis negativa,
aceptando la hipétesis general del estudio; por otro lado la calidad de servicio y
satisfaccion del paciente demostraron un nivel regular, referida a la percepcion de
los encuestados asistentes; ademas, la variable calidad del servicio y satisfaccion
de los pacientes estan asociadas significativa y directamente; ademas, la existencia
de correlacién significativa de calidad del servicio y los aspectos tangibles;
finalmente, la existencia de una asociacion significativa entre los elementos
tangibles y satisfaccion de usuarios atendidos en este Centro de salud. (7)

En la ciudad de Lima, Per, Camac H, en el 2017, ejecut6 su estudio de grado con
el objetivo de establecer el nexo entre calidad del servicio y complacencia del
usuario de la posta San Carlos en el &rea de CRED del distrito de Santa Anita, Lima;
fue una investigacion correlacional, experimental transaccional, figuraron 132
usuarios en calidad de muestra, sometiéndoseles a una encuesta a través de
cuestionarios para recabar datos; como consecuencia de la investigacion
desarrollada se concluyo: los resultados evidencian una Optima calidad de servicio
y satisfaccidon del usuario mostraron un nivel regular; ademas se evidencia un nivel
regular entre los elementos tangibles y satisfaccion del usuario; De esta manera, se
evidencia la confiabilidad y satisfaccion del usuario, son regulares; también, por otro
lado, los resultados de frecuencia evidencian niveles regulares en la capacidad de

respuesta y satisfaccion; Ademas, resulté una buena seguridad y una satisfaccion



del usuario regular; finalmente, la dimension empatia demostrd ser 6ptima y la
satisfaccion, regular. (8)

Surquillo M, en Quito, (Ecuador, 2017), desarrollé su investigacion, orientado porel
objetivo determinar la existencia de alguna diferencia en la satisfaccidon del paciente
tratado endoddnticamente entre la clinica integral de noveno semestre y posgrado
de endodoncia en la Escuela de Odontologia de la U.C.E; fue una investigacion de
tipo transversal, cuyo disefio fue de aspecto observacional; su muestra fue 160
pacientes atendidos en tres meses; para la recopilacion de datos se encuesté a la
muestra a través de un cuestionarios; de acuerdo a los resultados se concluyo: la
satisfaccion del género masculino fue de 95.80% y 92% respecto al femenino;
asimismo, la satisfaccién de atencion de los pacientes de 39 afios fue del 96.90%;
por otro lado los pacientes de edades entre 40 a 49 afos fue en 91,30%. (9)
Seoyoung L, (Corea, 2017), realiz6 su investigacion, cuya finalidad fue estudiar la
calidad del servicio médico, la satisfaccion y examinar los factores que influyen en
la intencion de revision hospitalaria de los pacientes favorecidos por el gobierno de
los EAU en Corea; contd con una muestra de 152 pacientes ayudados por el
gobierno de los EAU que hicieron sus visitas en los centros de salud coreanos,
participando en una encuesta a traves de un cuestionario; se utilizé una regresion
multiple por pasos para identificar los factores que afectaron la intencién de revision
de los participantes; Se concluyé que: Es necesario que los profesionales médicos
tengan una comunicacion fluida con los pacientes, garantizando un tiempo de
consulta pasadero basado en eficientes habilidades y capacidades médicas, para
dar respuesta de inmediato a las necesidades de los pacientes, mostrando empatia
a través del objetivo de optimizar la calidad del servicio médico y la satisfaccion del
paciente; Se evidencio la intencién de volver a visitar de los pacientes favorecidos
por el gobierno de los EAU. Ademas, es ineludible que los hospitales cuenten con
planes de apoyo para prestar servicios especializados y que garanticen las
competencias de los profesionales médicos y enfermeras. (10)

Viscaino K, en (Ecuador, 2016), en su investigacion se trazo el objetivo de identificar
la satisfaccion de pacientes asistentes a la clinica odontoldgica de la Universidad

de Las Américas, la investigacién se caracterizé por desarrollarse en el enfoque



descriptivo, analitico de corte transversal y retrospectivo; por tanto su muestra
fueron 179 pacientes de la tercera edad, seleccionados a solicitud de su
autorizacion; asimismo, respecto al analisis de informacion se utilizé la aplicacion
Excel y el aplicativo para operaciones estadisticas SPSS; la recopilacion de datos
se obtuvo a través de la aplicacién cuestionarios Likert y a través de encuestas;
previo compromiso de guardar estricta confidencialidad sobre los datos recabados;
concluyendo: la atencion ofrecida a pacientes que asisten al centro de salud
odontoldgico, es alta demostrando satisfaccion alta respecto a la escala Likert;
asimismo, muestra que la prolongacion de tiempo para esperar una cita de atencion,
o el retiro de medicinas origina insatisfaccion e incomodidades a los pacientes;
También, que muchos de los pacientes que asisten para atencion médica, lo hacen
acompafiados de un familiar ya sea, la madre, padre, hermanos, primos, tios y
parientes. (11)

Normila M, en (Malaysia, 2016), desarroll6 su estudio de investigacion denominado
los efectos de calidad del servicio, la satisfaccion y el encanto del compariero en la
intencion de comportamiento en hospitales privados para turismo médico, con la
teoria de procesamiento de informacion social y la psicoevolutiva de las emociones.
Contd con un total de 438 encuestados de los comparieros del paciente participaron
en este estudio de cuatro hospitales privados aprobados en Penang, Malacca y
Kuala Lumpur; se les aplico un cuestionario de encuesta desarrollado a partir de
literatura relacionada. Los datos se recopilaron mediante el cuestionario auto
administrado, analizdndose a través del modelado de ecuaciones ordenadas a
través de Smart PLS. La satisfaccion del acompafiante equilibra las relaciones entre
la comunicacion, los servicios hospitalarios y la comprension de las necesidades del
acompafiante sobre la intencion conductual sin ningun efecto de cortesia y apoyo
emocional. Se descubrié que el deleite del compafiero tiene un efecto mediador
entre los servicios hospitalarios hacia la intencién de comportamiento sin efecto para
las dimensiones restantes. Se descubrié que los facilitadores de viajes médicos
tienen un resultado positivo efecto moderador en todas las dimensiones

(comunicacion, cortesia, apoyo emocional, servicios hospitalarios y las necesidades



del acompafante) hacia la satisfaccién del acompafante y el deleite del compafiero.
(12)

Huerta E, en Lima, (Pera, 2015), desarrollé su tesis de grado, orientandose a
establecer el nivel satisfaccion global de usuarios atendidos en el Tépico de
Medicina del Servicio de Emergencia del Hospital Nacional Arzobispo Loayza; fue
un estudio netamente -cualitativo, descriptivo; 77 usuarios y acompafantes
representaron la muestra, quienes fueron seleccionados por muestreo intencional y
por conveniencia; se les aplico la técnica encuesta SERVPERF organizada por 22
items; concluyendo: los usuarios en un total de 92% mostraron satisfaccion después
de recibir la atencion meédica; Asimismo, el 94% demostr6 mucha confiabilidad;
ademas, el 76.6% mostré satisfaccion ligada a su capacidad de respuesta; por otra
parte, la satisfaccion de usuarios en la dimension seguridad fue del 89.6%;
finalmente, la satisfaccion en la empatia y aspectos tangibles, fueron 89.6% y
84.5%. (13)

Mongui E, en La Plata, (Argentina, 2015), realizo el estudio trazandose el objetivo
de analizar la percepcion de la calidad de atenciébn médica en la poblacion con
discapacidad fisico-motora asistente a la fundacion A.P.R.I.L.P; fue una
investigacion de enfoque observacional, descriptiva y corte transversal; la muestra
comprendiéo a 110 hombres y mujeres, a quienes se le aplicdé una encuesta y
cuestionario para recabar informacién; las conclusiones sefialaron que la seguridad
en la estructura fisica del edificio le parecié descuidada, mientras que otro grupo
de pacientes percibid que el mobiliario que forman parte de la sala de espera como
sillas, camas y camillas les parecieron incomodas; Asimismo, se percibié que se
demostré respeto a la privacidad; otro grupo opiné que el médico que lo ausculté no
realizo el procedimiento clinico completo; por otro lado, la percepcion referida a la
inseguridad al instante de ser atendido, origina riesgo sobre la seguridad del
usuario, debilitando la armonia del procedimiento desarrollado en la atencion
médica; finalmente que solo el 50,9% volveria a atenderse de nuevo en la fundacion.
(14)

En el contexto tedrico los fundamentos sobre la calidad del servicio y satisfaccion

del usuario, se considera relevante partir de los aportes de Parasuraman, Zeithaml, &



Berry (1985), quienes consideran la calidad del servicio como el grado de discrepancia entre
las percepciones y las expectativas o satisfaccion del usuario.

Segun lo que aporta Berry: «la calidad del servicio es la satisfaccién del usuario o
paciente cuando la persona que le brinda un servicio lo realiza de la manera
adecuada y correcta cumpliendo los procedimientos y especificaciones que
demanda la atencién». (15). La RAE define a la calidad de la prestacion de la
asistencia como «La organizacion, planificacion y personal predispuesto a velar por
los beneficios o satisfacer las necesidades ya sean del puablico o alguna instituciéon
del ambito estatal o privado» (16)

Lo sostenido por Galviz el afio 2015, teoriza a la calidad del servicio como
«estrategia competitiva de una organizacion cuando sus servicios o productos
forman parte de una inversién para sus usuarios o clientes, concluyendo que el
usuario o cliente jamas dejara el servicio o producto por que le ha dado un valor y
tiene una actitud positiva y satisfactoria para confiar o usarlo». (17). Ademas, Tigani
el afo 2011, concibe que la calidad del servicio es una situaciéon asumida por la
organizacion para otorgar calidad y un servicio superior a la que demanda el
usuario; significando que todas las caracteristicas e informaciéon deben
acrecentarse para producir valoracion para el usuario o cliente. (18)

Respecto a los elementos tangibles, se considera a todo aquello que se percibe a
través de nuestros sentidos; en el caso del dmbito sanitario evidencia a la
infraestructura, equipos, mobiliario, archivo de historial clinico, entre otros. Para el
fin de la presente investigacion la dimensién tangible evalia el estado de
instalaciones fisicas y equipos, inclusive al personal e instrumentos, disponibles en
el proceso de brindar un servicio. (19)

La dimension confiabilidad, de acuerdo a Gonzéalez, 2017, esta referida a la
capacidad o habilidad que posee el profesional de la salud en la ejecucién del
servicio ofrecido de forma fiable y adecuado. Esta confiabilidad la debe sentir el
paciente desde el primer instante que ingresa para ser atendido, en tal sentido la
satisfaccion del usuario o paciente se vera acrecentada luego de su atencion. (20)
Otro de los aspectos importantes y dimensionados en esta investigacion es la

capacidad de respuesta, concebida como la predisposicion del personal sanitario
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para otorgar ayuda a pacientes o usuarios en relacion al manejo del tiempo que este
dispone. La capacidad de respuesta implica las acciones sociales de los
proveedores de salud para cumplir con las expectativas legitimas de los pacientes.
Desempefia un papel fundamental para garantizar la continuidad y la eficacia de la
atencion dentro de los sistemas de salud centrados en las personas. (21)

La dimension seguridad, referida a la competencia y capacidad del profesional de
la salud para inspire credibilidad y confianza al usuario o paciente que demanda de
sus servicios clinicos. La Planificacion de la seguridad del saneamiento (SSP) es un
enfoque basado en el riesgo paso a paso para ayudar en la implementacion de la
evaluacion y gestion del riesgo a nivel local para la cadena de servicios de salud.
Ademas de reducir costos, la gestion eficaz de la seguridad y la salud promueve la
eficiencia empresarial. Miles de accidentes relacionados con el trabajo, que resultan
en mas de tres dias sin trabajo, se informan a la Autoridad de Salud y Seguridad
cada afo. Las enfermedades y enfermedades relacionadas con el trabajo son mas
dificiles de medir debido a su largo periodo de latencia, pero resultan en mas de un
millon de dias perdidos en el trabajo cada afio. Estos casos de accidentes y
enfermedades se deben a fallas y deficiencias en la gestion de la seguridad y la
salud en el trabajo en las organizaciones. (22)

La dimensidén empatia, es una de las virtudes de la persona que refiere a la buena
comunicacion, predisposicion para dar atencion al paciente y a la vez evaluar si la
atencion del usuario es priorizada o de urgencia. La préactica de esta virtud, fortalece
positivamente a la persona, en la mediad que siempre se situara en el lugar del otro
gue demanda de alguna necesidad ya sea por salud u otra. Es una amplitud
primordial para aclarar de aspecto apropiado en la sociedad, permite percibir mejor
alos demés y apoya a conseguir tanto el éxito propio en el vinculo con los familiares
y amigos, como el profesional de la salud, para favorecer que sea mas sentimental
a los menesteres y aspiraciones con su equipo de trabajo. (23). La gente que tiene
rasgos de empatia tiene mayor posibilidad de ser mas feliz, es eficaz que, con tantos
privilegios, como apoyar a otras personas, optimar los lazos interpersonales, o
sentirse orgulloso consigo mismo, la empatia se muestra como un asunto escaso

de analizar. (24) .
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La dimensién satisfaccion para Donabedian, es definida como la conformidad final
de la calidad de atenciébn que recibe el paciente o acompafante de este;
relacionando directamente a la habilidad y capacidad desplegada por el personal
sanitario para satisfacer las necesidades de urgencia clinica. Por tanto, se concibe
gue los usuarios, acompafnantes o pacientes satisfechos, continuaran acudiendo a
recibir los servicios de salud manteniendo lazos especificos y de familiaridad con el
personal de salud, no descuidando los tratamientos y cuidados. (25). Segun
Gallego, menciona: «cuando un paciente ingresa a hospitalizacién, se presenta
acompafado por otra persona que tiene un vinculo familiar, quienes siempre
muestran expectativas sobre el paciente y reciba la mejor atencion de manera
rapida y adecuada». Estas expectativas que expresan, las evaltan desde el instante
gue hace su ingreso al servicio de salud, perciben buen trato, la privacidad, el
acceso a la atencion, influyendo mucho la necesidad de un buen servicio. (26)

La dimension calidad de informacion, es concebida como un cimulo de datos con
significados precisos, caracterizados por disminuir la inseguridad y fortalecer el
conocimiento de la persona que lo recibe. Todos los datos estan disponibles para
ser tomados Yy clarificar dudas sobre determinadas tematicas dando lugar a tomar
de decisiones en diferentes escenarios. (27). Para obtener muy buena calidad de
informacion, esta debe cumplir criterios como son la relevancia, la comprensibilidad,
oportunidad y ser precisos. Se resalta ademas que la calidad de informacion no
solamente se encuentra en la misma indagacion sino en la combinacién que se
puede realizar con otra informacion, esto mayormente ocurre cuando cierta
informacion implica a diversos sistemas que estan interrelacionados en una red de
datos. Toda informacion sera de calidad cuando se comunica a través de un estilo,
formato y detalle, que compatibilice con los usuarios que requieren de esa
informacion.

La dimension trato, se define como la interrelacion que asocia al profesional de la
salud y el paciente conjuntamente con la familia, incluyendo aspectos y valores
como la cortesia, amabilidad, consideracién y comodidad, que juntos hacen sentir
al paciente o familia que estan recibiendo un trato digno que de una u otra manera

va influir en su pronta mejoria. El buen trato esta vinculado directamente al respecto
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y solidaridad, consideradas como las capacidades que desarrolla la persona para
darse un cuidado mutuo y enfrentar las necesidades propias y de sus semejantes,
conservando perennemente una relacion afectuosa. En el profesional de la salud,
el trato debe demostrarse en su buen comportamiento que refleje una distinguida
educaciéon, buenos modales tratando con respeto y tolerancia a sus pacientes; todo
ello instituido en el compromiso afectivo en un marco social y colectivo que busca
la cooperacion y participacion de todos. Las verdaderas expresiones de un trato
amable, son aquellas que no toman en cuenta las divergencias entre las personas
y que se articulan esfuerzos para crear una atmosfera comprensiva y sincera con
interés de buscar el bien comun. (28)

La dimension capacidad técnica y cientifica, involucra a todas las capacidades,
habilidades, destrezas y saberes que ha desarrollado el profesional de la salud
conllevandolo a ejercer su cargo, permitiéndole otorgar servicio de calidad a los
pacientes, familias o usuarios que requieren de sus servicios. Esta capacidad
también supone la transformacion de la naturaleza en aras de la satisfaccion de las
personas en relacion a su contexto social y ético. El personal de la salud debe estar
en la capacidad de conocer que los pacientes y familiares desconocen ciertos
aspectos respecto a la enfermedad presentada, en tal sentido se torna necesario e
importante dar a conocer los cuidados, tipo de alimentacién, actividad fisica y las
indicaciones médico que debe seguir el paciente. (29)

La dimension disponibilidad, esté referida a la oportunidad de dar lo mejor de si para
el cuidado de paciente dandole estabilidad y seguridad. El aspecto positivo encierra
el recibimiento de un cuidado de calidad cuando se requiere. Esta disponibilidad se
traduce en tener la capacidad de escucha, favoreciendo a la comprension, la solidez
en sus actividades laborales y eficacia, asi mismo la reduccién del tiempo y ciertos
errores que tiendan a representar la vida o muerte del paciente. (30)

La dimensién humanista, en el dmbito de la salud, presenta dos aspectos
relevantes, uno de ellos es el apoyo emocional, que complementa al tratamiento
adecuado que recibe el paciente o usuario. El objetivo principal es lograr que el
paciente asuma un punto de vista positivo sobre su estado de salud, esto le permitira

fortalecerse internamente influyendo en la recuperacion rapida. (31). El segundo
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aspecto considera el apoyo fisico, implicando en tener la capacidad de hacer sentir
mucha satisfaccion y beneplacito al paciente, esto como parte de la atencion del
profesional de la salud; asimismo, que lo valore, dandole un trato digno en el marco
del respeto, no hacerlo sentir que es un médico mas, sino que debe mirar a los ojos
al paciente al momento de hablarle, poniendo atencion a sus necesidades,
aliviandole el dolor y apoyandole en alguna necesidad que demande. Se considera
gue el aspecto humanista esta intrinsecamente relacionada ademas a los valores
fundamentales de la persona, los cuales rigen la vida espiritual y la toma de
conciencia hacia situaciones que se presentan, fortaleciendo las emociones vy el
control de sus actitudes. (32).

Roter, D (Japdn, 2005), en su articulo denominado «Physician-elderly patient-
companion communication and roles of companions in Japanese geriatric
encounters», esboza un resumen sobre su trabajo de investigacion, comentando
gue, aungue el encuentro triadico de médico, paciente y un familiar acompafiante
es un fenbmeno comun en geriatria, la investigacion previa sobre la comunicacion
en encuentros médicos se ha centrado principalmente en las interacciones diadicas
entre médico y paciente. Este estudio tuvo como objetivo explorar la comunicacién
triadico y los roles de comunicacion de los pacientes acompafantes en los
encuentros geriatricos japoneses. Entre los pacientes de edad avanzada de 65 afios
0 mas que estaban bajo la atencidén continua de nueve médicos asistentes en una
clinica geriatrica afiliada a la universidad en Tokio, 63 pacientes acompafados y 82
pacientes no acompafados fueron incluidos en este estudio. En encuentros
diadicos, las proporciones promedio de conversacion del médico y del paciente
fueron 54% y 46%, respectivamente, mientras que en los encuentros triadicos las
proporciones promedio de conversacion de médico, paciente y acompafante fueron
49%, 29% y 22%. Los compafieros hicieron una contribucion significativa a la
comunicacién durante la visita al proporcionar informaciéon y hacer preguntas al
médico, ademas de facilitar la conversacion del paciente. La comunicacion del
acompafiante puede influir no solo en la comunicacién del paciente sino también del
médico. La expectativa del paciente sobre el rol del acompafiante durante la visita

y la intencién del acompafiante con respecto a su rol generalmente estaban
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relacionadas entre si y tenian asociaciones positivas con el comportamiento real del
acompafante durante la visita. Sin embargo, los compafieros a menudo anticiparon
gue jugarian un papel de comunicacion mas directo durante la visita, incluida la
provision de informacion y preguntas, de lo que los pacientes esperaban de ellos.
Se necesita mas investigacion para explorar la dinAmica de comunicacién en triadas
y diadas, y su relacion con los resultados del paciente. (33)

Covey (Reino unido, 2013), en su articulo cientifico titulado: «Family and friends'
fears of recurrence: impact on the patient's recovery after subarachnoid
hemorrhage», llega a concluir que la recuperacién del paciente puede verse
comprometida si su conyuge, familiares cercanos y / o amigos tienen un miedo
excesivo a que sufran una recurrencia. Tal vez los temores de los SO provoquen
una sobreproteccion del paciente y restrinjan sus actividades cotidianas. Por lo
tanto, se debe prestar atencidn a la experiencia de tener un ser querido que padece
una HSA, vy aliviar los temores del cuidador podria ayudar a promover un mejor

resultado para el paciente. (34)
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1. METODOLOGIA

3.1. Tipo y disefio de investigacion
La presente investigacion se caracterizd por ser basica y de enfoque cuantitativo,
en la medida que sus resultados reflejaron valores e indices a partir de los

instrumentos aplicados a la muestra investigada. (35). (36)

El disefio investigativo fue no experimental, descriptivo correlacional; por que

identificd la asociacion entre las dos variables propuestas. (37)

En este sentido, Hernandez, menciona que «la intencién principal de las
investigaciones correlacionales es obtener conocimiento sobre el comportamiento
de la primera variable respecto al comportamiento de la segunda variable

relacionada» (38)

Figura 2. Esquema de disefo descriptivo correlacional

Vi

=

V2

Representando:

M = Son las unidades de andlisis.

V1 = Variable calidad del servicio.

V2 = Variable satisfaccion del acompafiante.

r = Correlacion de variables.

3.2. Variables y operacionalizacion

En la presente investigacion se consideraron las variables: la calidad del servicio y
la satisfaccion del acompafiante del paciente.
Cabe sefalar que estas variables se dimensionaron con el fin de realizar una

investigacion mas detallada y especifica.
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Variable 1: Calidad de servicio

Definicion conceptual:

El MINSA, sefala: «la calidad del servicio constituye en aplicar conocimientos
cientificos y tecnologia, con el fin de maximizar los beneficios para el usuario sin
aumentar sus riesgos». Esta calidad de servicio, no solamente es tarea de un grupo
de trabajadores, sino que comprende al total del personal que labora en el Centro
de salud. (39)

Definicién operacional:

Esta calidad del servicio, depende de la predisposicion de todo el grupo para brindar
satisfaccion al usuario o paciente, y se puede ser medida mediante elementos
tangibles, que forman parte de la infraestructura, la confiabilidad del paciente
respecto al que lo atiende, la capacidad de respuesta que obtendra de acuerdo a
su interés, la seguridad de ser bien atendido sin riesgos y la empatia.

Variable 2: Satisfaccion del acompafante del paciente

Definicion conceptual

El MINSA, refiere que «la satisfaccion es lograr optimamente la mision institucional
en la prestacion de una asistencia sanitaria, que se ha realizado mediante las
diligencias correctas de los procedimientos y normas técnicas que alcanzaron los
resultados deseados en el usuario». (40)

Definicion operacional

La satisfaccion del acompafiante implica el confort, la ambientacién, orden y
privacidad y sobre todo la confianza que este percibe por la asistencia otorgada. Es
medible mediante el trato, la capacidad técnica y cientifica, la disponibilidad y la
dimension humanista.

Respecto a la matriz de operacionalizacién, se puede encontrar en el (Anexo 2)
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Tablal. Operacionalizacion de variables

Variables Dimensiones Indicadores Items Categoria  Nivel y rango

D1: Elementos e Materiales, 1,2,3y4 e Nunca(l) Bueno
tangibles. equipos y e Casi nunca (58 - 76
D2: Confiabilidad. servicios (2) _ puntos)
D3: Capacidad de e Disposicién 56, 7y8 * Casi Regular
. respuesta. e  Atencion sin 9,10y 11 siempre (3) (39 -57
Calidad de . : S L. e Siempre puntos)

i D4: Seguridad discriminacion 2 Malo
servicio D5: Empatl'a ° Atencion 12, 13,14 Yy “) (19-38
confiable. 15 puntos)

e Toleranciay 16,17, 18y
preocupacion 19

D1: Calidad de e Informacion 12y3 e Nunca (1) Bueno
informacion claray precisa e Casi nunca (46 — 60
Satisfaccion D2: Trato e Amabilidad 45y6 @ puntos)
del D3: Capacidad e Competencia 78y9 e Casi Rgelgmjfé
acompafiante técnicay cientifica e Capacidad de 10,11y 12 siempre @) (punzos)

del paciente D4: Disponibilidad escucha d (Si)empre Malo
D5: Humanista e Cuidado 13,14y 15 (15-130
humano puntos)

Fuente: Elaboracién propia

3.3. Poblacion, muestra, muestreo y unidad de analisis

Este grupo poblacional estuvo conformado por 132 usuarios acompafiantes que
requieren de la atencién del Centro de salud. (41)
Se consider6 como muestra a los acompafiantes de usuarios que recibieron

atencioén en el centro de salud los cuales fueron 80.

Se procedio a precisar el tamafio de muestra calculado con férmula para medir una
proporcion de calidad promedio de los usuarios externos donde: poblacién infinita,
nivel de confianza de 95% (Z=1,96), probabilidad de satisfaccion de resultado piloto
previo de 70% (p=0,7), una precision de 3% (d=0,1) y un 15% de proyeccion por
perdidas3». (42) (43). (Anexo 3)

El muestreo de la investigacion fue probabilistico el cual se seleccioné de manera

aleatoria a los participantes del estudio.
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Tabla 2. Organizacién de la muestra por sexo

SEXO
M F
35 45 80

TOTAL

Se tomo en cuenta los criterios de inclusidn siguientes: a) Todos los acompafiantes
asistentes al Centro sanitario el dia que se aplicé el instrumento, b) Todos los
usuarios acompafantes que firmaron el consentimiento informado.

Ademas, los criterios de exclusion siguientes: a) Todos los usuarios acompafiantes
gue no asistieron al Centro sanitario el dia que se aplicé el instrumento, b) Usuarios
acompafantes que no estan de acuerdo firmar el consentimiento informado. (44)
Se precisa sefialar que se llevo a cabo la aplicacion de los instrumentos a un grupo
piloto de 10 acompafiantes del usuario, con la finalidad de detectar algunos errores
en la redaccion de los items, asi como medir el tiempo utilizado para responder el

cuestionario.

La unidad de analisis focalizada fueron los acompafiantes de usuario del centro de

salud Flor de Bastién 1.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En el proceso de recabar los datos de la muestra seleccionada, se procedié a
seleccionar la encuesta como técnica, tomando como linea base la aplicacion de
dos cuestionarios uno para cada variable. Cabe sefialar a Hernandez, quien teoriza
a la encuesta como «la obtencion de informacioén relevante de diversos sujetos e
individuos, a través de cuestionarios estructurados, orientados a recabar

informacion especifica». (45)

Para llevar a cabo la recoleccion de informacion se utilizaron cuestionarios,
estructurados por un conjunto de items, directamente relacionados a la
funcionalidad de las variables, dimensiones e indicadores, es decir de los aspectos

y hechos relevantes para la ejecucion de la investigacion. (46)
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El cuestionario de la variable calidad del servicio, qued6 organizado con 19

preguntas cerradas, 5 dimensiones y 5 indicadores que se midieron con la escala:

1=Nunca, 2= Casi nunca, 3=Casi siempre, 4=Siempre. (Anexo 4)

Tabla 3. Ficha técnica del instrumento de la variable calidad del servicio

Nombre del cuestionario Cuestionario de calidad del servicio

Autor/Autora
Adaptado

Lugar
Fecha de aplicacion
Objetivo

Dirigido a
Tiempo estimado
Margen de error
Estructura

Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia

Si, aplica. Adaptacién del cuestionario SERVQHOS,
elaborado por Mira, Aranaz y cols. Validado por
Barragan y Manrique.

Centro de salud Flor de Bastion 1

30 de mayo de 2020

Determinar la calidad del servicio en el centro de salud
Flor de Bastién 1, Guayaquil, Ecuador, 2020.
Acompafante del paciente

20 minutos

0,05

Compuesto de 19 items, con cinco dimensiones e
indicadores por cada una. Todos con indicadores en
escala con valores 1=Nunca, 2= Casi nunca, 3=Casi
siempre, 4=Siempre.

El cuestionario qued6 organizado con 15 preguntas cerradas en la variable

satisfaccion del acompafante del paciente, 5 dimensiones y 5 indicadores que se

midieron con la escala: 1=Nunca, 2= Casi nunca, 3=Casi siempre, 4=Siempre.

Tabla 4. Ficha técnica del instrumento de la variable satisfaccion del

acompanante.

Nombre del cuestionario Cuestionario de la satisfaccion del acompafiante

Autor/Autora
Adaptado

Lugar
Fecha de aplicacion

Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia

Si, aplica. Adaptacion de la investigacion: Satisfaccion
del familiar acompafnante hacia los cuidados de
enfermeria en el servicio de neurocirugia Hospital
Nacional Daniel Alcides Carrion, Callao 2015.

Centro de salud Flor de Bastion 1

30 de mayo de 2020
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Objetivo Determinar la satisfaccion del acompafiante del
paciente del centro de salud Flor de Bastion 1,
Guayaquil, Ecuador, 2020.

Dirigido a Acompafante del paciente

Tiempo estimado 20 minutos

Margen de error 0,05

Estructura Compuesto de 15 items, con cinco dimensiones e

indicadores por cada una. Todos con indicadores en
escala con valores 1=Nunca, 2= Casi nunca, 3=Casi
siempre, 4=Siempre.

El procedimiento de validez de los instrumentos, contd con la participacién de
especialistas peritos, con estudios de maestria y doctorado; quienes sometieron a
cada uno de los items de los instrumentos, a un calificativo, contemplado en la
matriz de validacion reglamentada por la UCV. Este equipo de expertos estuvo
constituido por: Primer experto: Doctor en medicina y cirugia con 12 afos de
experiencia. El segundo experto: Doctora en medicina y cirugia con 20 afios de
experiencia. El tercer experto: Doctor en Ciencias Odontolégicas y MBA en Gestion
del Sector de la Salud. Todos estuvieron de acuerdo en la aplicabilidad de los
instrumentos.

Hernandez, sostiene que «la validacion de un instrumento refleja la veracidad de la

variable que intenta medir». (47). (Anexo 5)

Tabla 5. Validacion de juicios de expertos

Experto Grado Académico Nombre y Apellidos Dictamen

1 Dr. Luis Ignacio Chero Cantos Aplicable

2 Mg. Gretty Barlrya Valencia Aplicable
Reina

3 Dr. Kilder Carranza Samanez Aplicable

Para la realizacion el proceso de confiabilidad, se aplicaron los instrumentos a un
determinado grupo de usuarios considerado como piloto, para luego refrendar los

efectos a la prueba de fiabilidad del coeficiente Alfa de Cronbach. (Anexo 6)
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Segun Quiroz, «la confiabilidad que caracteriza a un instrumento es el grado de

fiable en que este origina resultados solidos y coherentes». (48)

Tabla 6. Prueba de confiabilidad de alfa de Cronbach

Estadisticas de fiabilidad

Niveles
Alfa de Cronbach N° de elementos

Excelente

Bueno
0,85 19 preguntas instrumento 1

) Aceptable

0,88 15 preguntas instrumento 2

Débil

Inaceptable

3.5. Procedimientos

En este aspecto, se llevaron a cabo actividades especificas, como son:

Reunion previa con el jefe del centro de salud Flor de Bastion 1, para dar a conocer
el objetivo de la investigacion e interés en aplicar los instrumentos del estudio en el
centro de salud.

Ingreso de carta dirigida al jefe del centro de salud solicitando la aplicacién de los
instrumentos. (Anexo 7)

Disefio y adaptacion de los instrumentos para cada una de las variables.
Elaboracion de consentimiento informado para comprometer a cada uno de los
participantes de la muestra. (Anexo 8)

Aplicacion de cuestionarios a grupo piloto: Durante el lapso de tiempo que se
desarroll6 este procedimiento, se inform6 a los participantes, sobre guardar el
anonimato de los datos recabados y el tratamiento continuado en el marco de la
reserva y confidencialidad.

Firma del compromiso del investigador que advertia la no publicidad de la
informacion recabada por la muestra estudiada. (Anexo 9)

Determinacién del tamafio dela muestra mediante un proceso de calculo.
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Cronograma de aplicacion de los instrumentos: Se consideré elaborar un
cronograma para la aplicacion delos instrumentos a causa de la diferencia de
horarios de trabajo.

Aplicacion de los instrumentos a las unidades de andlisis, actuando en el marco del
respeto y confidencialidad.

Se recabaron los instrumentos aplicados, organizandose la informacion, respetando

la codificacion estos, asi como para utilizarse en la estadistica.

3.6. Método de analisis de datos

En este proceso, se proyecto aplicar los instrumentos a los usuarios acompafantes
gue conformaron la muestra; la informacion recabada fue transferida a matrices, que
se convirtieron en insumos relevantes para el disefio de tablas y graficos que
representaron la organizacion de frecuencias y porcentajes; valiéndose de uso de
los programas estadisticos Excel y SPSS®. (49). Asimismo, para la calcular el nexo
entre las variables estudiadas se recurrio al factor de correlacion de Rho Spearman.
(50)

Respecto a los resultados emanados del grupo piloto, estos admitieron valorar y dar
consistencia interna a las preguntas de los cuestionarios. El coeficiente utilizado
para realizar el célculo de la confiabilidad fue el alfa de Cronbach. Utilizandose la
aplicaciéon estadistica SPSS® v. 22, que brindd el valor puntual y su intervalo de
confianza al 95%. (51).

Los datos en la gestidon administrativa de la institucion sanitaria y del estudio piloto
fueron utilizados para establecer la muestra con la hoja de calculo Excel de la pagina

web Fisterra.
Con la finalidad de realizar una comparacion de los criterios de valoracion entre

ambos instrumentos, se efectlo, en un primer momento, el test de con una prueba

de Kolmogorov-Smirnov comprobandose la bondad de ajuste a la normalidad de
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cada variable analizadas en esta investigacion. Siendo un p mayor o igual a 0,05 el

indicativo de distribucion normal. (52)

Al demostrar una distribucion normal de los resultados, se procedié a utilizar la
prueba paramétrica del coeficiente de correlacion de Rho Spearman, permitiendo
estudiar la relacion lineal entre las dos variables cuantitativas conexas a ambos
cuestionarios. En la realizacion del calculo de la fuerza de relacion entre variables

se brindé a mdltiples categorias.

3.7. Aspectos éticos

El investigador en todo instante actu6é en el marco de los principios éticos, para la
ejecucion del trabajo, empezando por la veracidad de la informacion vertida,
destacando que no se hizo ningun tipo de manipulacion en los datos recopilados.
Cabe sefalar ademas la reserva guardada respecto a la identidad de los actores

gue participaron en calidad de muestra.
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V. RESULTADOS

41. Estadistica descriptiva

Tabla 7

Descripcion de la calidad del servicio en sus dimensiones elementos tangibles,

confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia percibidas por usuarios

acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

VARIABLE CALIDAD DEL SERVICIO
DIMEI\;SIONE IEI!.EII:I/IGEglé)Ss CONFIADBILIDA Ci:»:gl&)égADE SEGURIDAD  EMPATIA Total
ESCALA f % f % f % f % f % F %
BUENA 17 21 13 16 26 33 22 28 20 25 20 25
REGULAR 61 76 59 74 44 55 49 61 52 65 52 65
MALA 2 2.50 8 10.00 10 12.5 9 1125 8 10.00 8 10
TOTAL 80 100 80 100 80 100 80 100 &80 100 80 100

Interpretacién:

En latabla 7 se observa la apreciacion de los acomparfiantes de usuarios del Centro

de Salud Flor Bastion 1 sobre la calidad de servicio, en cada una de las

dimensiones de la variable, predomina el nivel regular por lo que la variable alcanza

65% en este nivel; 25% reflexiona que el nivel es bueno y 10% indica que el nivel

es malo.
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Tabla 8.

Evaluacion de la satisfaccion de atencion del acompafiante de usuario en sus

dimensiones calidad de

informacion, trato,

capacidad técnica y cientifica,

disponibilidad y humanista percibidas por usuarios acompafnantes del Centro de

Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

SATISFACCION DE ATENCION

VARIABLE
DIMENSIONE CALIDAD QE TRATO CAPACIDAD’TECNICA Y DISPONIBILIDA HUMANIST Total
S INFORMAION CIENTIFICA D A

ESCALA f % f % f % f % f % F %
BUENA 6 8 17 21 9 11 18 23 15 19 15 19
REGULAR 66 83 45 56 50 63 40 50 41 51 41 51
MALA 8 10.00 18 22.50 21 26.25 22 27.50 24 30.00 24 30
TOTAL 80 100 80 100 80 100 80 100 80 100 80 100

Interpretacién:

En la tabla 8 se observa la apreciacion de los acomparfantes de los usuarios del

Centro de Salud Flor Bastion 1 sobre la satisfaccion de atencion, en cada una de

las dimensiones de la variable, predomina el nivel regular por lo que la variable

alcanza 51% en este nivel; 30% reflexiona que el nivel es malo y 19% indica que

el nivel es bueno.
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Tabla 9.
Comparacion de las valoraciones entre las dimensiones de la calidad del servicio y la satisfaccion de atencion percibidas

por acompafantes de usuarios del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

CALIDAD DELSERVICIO

. Elementos tangibles Confiabilidad Capacidad de respuesta Seguridad Empatia
Escala Buena Regular Mala Total Buena Regular Mala Total Buena Regular  Mala Total Buena Regular Mala Total Buena  Regular Mala Total
Buena 6 0 0 6 2 3 1 6 2 3 1 6 1 5 0 6 2 3 1 6
Calidad de  Regular 10 56 0 66 10 55 1 66 24 40 2 66 20 43 3 66 17 44 5 66
informacion yralq 1 5 2 8 1 1 6 8 0 1 7 8 1 1 6 8 1 5 2 8
Total 17 61 2 80 13 59 8 80 26 44 10 80 22 49 9 80 20 52 8 80
Buena 4 12 1 17 2 15 0 17 6 10 1 17 7 8 2 17 7 10 0 17
~§ Trato Regular 7 38 0 45 7 37 1 45 16 26 3 45 14 31 0 45 10 30 5 45
Z Mala 6 11 1 18 4 7 7 18 4 8 6 18 1 10 7 18 3 12 3 18
E Total 17 61 2 80 13 59 8 80 26 44 10 80 22 49 9 80 20 52 8 80
2 Buena 4 5 0 9 3 5 1 9 4 4 1 9 4 5 0 9 1 8 0 9
2 feiz?gédyad Regular 8 41 1 50 6 42 2 50 18 30 2 50 14 35 1 50 12 34 4 50
E cientifica Mala 5 15 1 21 4 12 5 21 4 10 7 21 4 9 8 21 7 10 4 21
E Total 17 61 2 80 13 59 8 80 26 44 10 80 22 49 9 80 20 52 8 80
» Buena 4 14 0 18 3 14 1 18 7 10 1 18 7 10 1 18 6 11 1 18
Disponibilida Regular 8 32 0 40 7 32 1 40 14 25 1 40 9 29 2 40 7 29 4 40
d Mala 5 15 2 22 3 13 6 22 5 9 8 22 6 10 6 22 7 12 3 22
Total 17 61 2 80 13 59 8 80 26 44 10 80 22 49 9 80 20 52 8 80
Buena 2 12 1 15 3 11 1 15 6 7 2 15 4 10 1 15 4 11 0 15
Humanista Regular 7 34 0 41 6 35 0 41 12 26 3 41 15 25 1 41 8 27 6 41
Mala 8 15 1 24 4 13 7 24 8 11 5 24 3 14 7 24 8 14 2 24
Total 17 61 2 80 13 59 8 80 26 44 10 50 22 49 9 50 20 52 8 80

Interpretacion:

En la presente tabla se observan las valoraciones de la variable calidad del servicio y sus dimensiones, percibiéndose que
solo 26 acompafiante de usuarios consideran un nivel de capacidad de respuesta bueno; distinguiendo ademas que todas
las dimensiones tienen apreciaciones altas en el nivel regular; Asimismo, la variable satisfaccion de atencién, predominando

en sus dimensiones el nivel regular y el nivel malo.
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Tabla 10.
Distribucion de frecuencia y porcentajes de parentesco de los acomparfiantes de

usuarios del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

Parentesco f %
Padre 23 28.75
Madre 52 65
Hermano 2 2.5
Hermana 3 3.75
Total 80 100

Fuente: Elaboracion propia.

70
60
50
40
30
20
10

Padre Madre Hermano Hermana
Seriesl 28.75 65 2.5 3.75

Figura 2. Distribucion porcentual del parentesco de los acompafiantes de usuarios
del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

Interpretacion:
En la tabla 10 y figura 2, se observa que el 65% de acompafiantes de los usuarios
son madres de familia, el 28, 75% son padres, el 3,75% son hermanas y el 2,5%

son hermanos.
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4.2. Estadistica inferencial

Tabla 11.
Relacion del nivel de calidad del servicio y el nivel de satisfaccion de atencién

percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastion 1,

Guayaquil, 2020.

Correlaciones

Calidad del
servicio
Rho de Spearman Satisfaccién Coeficiente de correlacién 1,000 ,460™
de atencién  Sig. (bilateral) . ,000
N 80 80

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Interpretacién:

En la presente tabla se observa el resultado de la aplicacién del coeficiente de
correlacion Rho Spearman para determinar la relacion entre la calidad del servicio
y la satisfaccion percibida, segun la percepcion de los usuarios acomparnantes; se
identifica un indice de 0,460; la significancia bilateral es p<0,01, concluyéndose que
existe una relacion moderada entre las dos variables, admitiéndose la hipotesis

general investigada.
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Tabla 12.

Relacion de las dimensiones de la calidad del servicio y el nivel de satisfaccion de
atencion percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastion 1,
Guayaquil, 2020.

CALIDAD DEL SERVICIO

Capacidad de

Elementos  Confiabilidad Seguridad Empatia

tangibles respuesta
Correlacidon Rho ,A411%* ,183%* ,130* ,339%* ,230%*
Calidadde ~ SPearman
informacion  Sig. Bilateral ,000 ,105 ,249 ,002 ,040
% Correlacidon Rho ,363%* ,363 ,157 ,283%* ,357**
g Spearman
#  Trato Sig. Bilateral ,001 ,001 /164 ,011 ,001
< 14 * * * * *
W Capacidad Correlaciéon Rho ,234 ,143 ,195 ,216 271
2 técnicay Spearman
S Cientifica Sig. Bilateral /037 1206 ,083 ,054 ,015
< Correlacién Rho ,407* ,161* -,007* ,205* ,246*
(¥
2 Spearman
& Disponibilidad Sig. Bilateral ,000 154 ,948 ,068 ,028
Correlacion Rho ,234%* ,148* ,208* ,231%* ,268%*
Spearman
Humanista Sig. Bilateral ,037 ,190 ,064 ,039 ,016

**La correlacidn es significativa en el nivel 0,01 (2 colas)
*La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (2 colas)

Interpretacion:

En la presente tabla se observa el resultado de la aplicacion del coeficiente Rho de
Spearman con el propésito de establecer la relacion entre las dimensiones de las
variables calidad del servicio y satisfaccion de atencion percibida por los
acompanfantes del usuario del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020;
observandose que el coeficiente mas alto se encuentra entre elementos tangibles y
calidad de informacion (0,411**) es decir una correlacién positiva moderada; por
otro lado, se observa que el coeficiente mas bajo se encuentra en las dimensiones
capacidad de respuesta y disponibilidad (-0,007*), es decir una correlacion inversa,
comprobandose que si una de las dos dimensiones aumenta la otra disminuye; en
todos los casos la significancia bilateral es p<0,01, por lo que se asume que la

relacion es significativa.
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V. DISCUSION

En el devenir de los afios, el concepto de calidad del servicio en salud, ha ganado
cada vez mas amplitud en este campo. Ello no implica que la calidad no haya estado
siempre en pos de la perfeccidén, sino que hoy no se trata de poseer grandes
conocimientos técnicos o intrinsecos, sino de promover acciones de calidad que
sean percibidos por los usuarios. Dentro de la calidad se conjugan la efectividad,
eficacia, eficiencia y equidad, que son los pilares fundamentales que impactan en la
satisfaccion y demandas de los pacientes o usuarios. Céspedes (2013) teoriza que,
en el contexto sanitario, la calidad del servicio significa dar respuestas precisas y
efectivas a las situaciones que inciden sobre una poblacién vulnerable, implicando
la satisfaccion de estos, de su familia y comunidad. La finalidad de realizar el
presente estudio fue conocer a profundidad sobre los factores que inciden en la
calidad del servicio en salud y la satisfaccibn que genera en los usuarios
acompafantes; para ese efecto se planted el objetivo de determinar la relacion del
nivel de calidad del servicio y el nivel de satisfaccion de atencion percibidas por
usuarios acompafantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020; no sin
antes proponer una hipotesis sobre saber si existe una relacion positiva entre el
nivel de calidad del servicio y el nivel de satisfaccién de atencién percibidas por

usuarios acompafantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

La metodologia es un elemento importante en la investigacién en la medida que se
constituye como un medio imprescindible para canalizar u orientar diversas
herramientas tedrico-practicas para plantear soluciones a problemas a través del
método cientifico. Para el investigador se hizo necesario hacer un analisis para
poder optar por una metodologia determinada su utilizacion de acuerdo a la
naturaleza de la muestra y los procedimientos que requeria aplicarse. En este
proceso metodoldgico se recurrié a los aportes teoricos de Gonzalvo (2012), quien
instruye sobre los tipos de investigacion y a Hernandez (2010), quien fortalece con
la esencia de los métodos de investigacion dando pautas para su seleccién de

acuerdo al tipo de investigacion.
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Las debilidades que se perciben en la investigacion en el ambito metodoldgico, es
la disposicion de tiempo requerido para la aplicacion de los instrumentos; asimismo
que la etapa de disefio de los instrumentos también conlleva una disposicion plena
que abarca desde la validacién por expertos hasta la confiabilidad; otro aspecto
relevante es la menor profundidad referente a la informacién recabada. Se puede
decir que este tipo de investigacion no profundiza los sentimientos, sensaciones ni
sentir de las unidades de andlisis. Los posibles sesgos presentados se pueden
haber acentuado en el nivel de predisposicion de los participantes al momento de

responder la encuesta influyendo en las respuestas.

En lo que se refiere al objetivo general se observa el resultado de la aplicacion del
coeficiente de correlacion de Rho Spearman para determinar la relacion entre la
calidad del servicio y la satisfaccion percibida, segun la percepcién de los usuarios
acompanfantes; se identifica un indice de 0,460; la significancia bilateral es p<0,01,
concluyéndose que existe una relacion moderada entre las dos variables,

admitiéndose la hipotesis investigada.

Estos resultados se confrontan respecto al nivel de correlacion que encontré Valdez
(2018) en su estudio sobre «Establecer el nexo existente desde la calidad del
servicio y satisfaccion del usuario en el Hospital de especialidades Portoviejo»,
donde se observa que utilizO una metodologia cuantitativa respaldado por el
cuestionario de tipo SERQUAL para recabar informacién; de acuerdo a sus
resultados muestra en una de sus conclusiones el calculo de correlacién respecto
al coeficiente de correlacion de Pearson resulto un indice de 0,906, y una
significancia bilateral de p<0,000, reflejando una relacion muy alta entre las dos
variables y un rechazo a la hipotesis negativa, aceptando la hipotesis general del

estudio.

En correspondencia con los resultados Seoyoung (2017) en su estudio cuyo
proposito fue estudiar la calidad del servicio médico, la satisfaccion y examinar los
factores que influyen en la intencion de revision hospitalaria de los pacientes;

concluye enfaticamente que la necesidad que los profesionales médicos tengan
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predisposicién y comunicacion fluida con los pacientes, garantizando un tiempo de
consulta tolerable apoyado en eficientes habilidades y capacidades médicas, para
dar respuesta inmediata a las demandas de los pacientes, mostrando empatia a
través del objetivo de optimizar la calidad del servicio médico y la satisfaccion del

usuario.

Ademas, Debra, en su articulo, reafirma que la comunicacion del acomparfiante del
usuario influye no solo en la comunicacion del paciente sino también en la que
concierne al médico. La expectativa de todo paciente sobre el rol que cumple el
acompafante durante la visita y la intencion del acompafiante con respecto a su rol
mayormente estaban relacionadas entre si y poseian asociaciones positivas con la

conducta real del acompafante durante la visita.

En lo que concierne al primer objetivo especifico, donde se planted describir la
calidad del servicio en sus dimensiones elementos tangibles, confiabilidad,
capacidad de respuesta, seguridad y empatia percibidas por usuarios
acompafantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020; percibiéndose
en la tabla 7 sus resultados donde se aprecia sobre la calidad de servicio, en cada
una de las dimensiones de esta variable, predomina el nivel regular por lo que la
variable alcanza 65% en este nivel; 25% reflexiona que el nivel es bueno y 10%

indica que el nivel es malo.

En reciprocidad con la investigacién de Huerta (2015) quien dirigié su estudio sobre
satisfaccion global de usuarios atendidos en el Tépico de Medicina del Servicio de
Emergencia del Hospital Nacional Arzobispo Loayza; ademas selecciond una
muestra de 77 usuarios y acompafiantes del paciente; concluye que los usuarios en
un total de 92% mostraron satisfaccion después de recibir la atencion meédica;
Asimismo, el 94% demostr6 mucha confiabilidad; ademas, el 76.6% mostro
satisfaccion ligada a su capacidad de respuesta; por otra parte, la satisfaccion de
usuarios en la dimension seguridad fue del 89.6%; finalmente, la satisfaccion en la

empatia y aspectos tangibles, fueron 89.6% y 84.5%. Estos datos demuestran que

33



las estrategias desplegadas por el personal de salud, estan incidiendo

positivamente en la satisfaccion de los usuarios.

En este sentido es necesario sefialar a lo conceptuado por Berry (2012), cuando
plantea que la calidad del servicio es la satisfaccion del usuario o acompafante,
implicando que el profesional de la salud que brinda un servicio lo efectia de
manera adecuada y correcta cumpliendo los parametros, procedimientos vy

descripciones que demanda el servicio de atencién en salud.

El segundo objetivo especifico propone evaluar la satisfaccion de atencion en sus
dimensiones calidad de informacion, trato, capacidad técnica y cientifica,
disponibilidad y humanista percibidas por usuarios acompafantes del Centro de
Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020; apreciandose en la tabla 8 que en cada una
de las dimensiones de la variable, predomina el nivel regular por lo que la variable
alcanza 51% en este nivel; 30% reflexiona que el nivel es malo y 19% indica que el

nivel es malo.

Estos resultados incluyen al estudio de Camac (2017), quien se propuso establecer
la asociacion entre calidad del servicio y complacencia del usuario de la posta San
Carlos en el area de CRED del distrito de Santa Anita; sus resultados evidencian
una optima calidad de servicio y satisfaccion del usuario quienes revelaron un nivel
regular; ademas se evidencia un nivel regular entre sus dimensiones; De esta
manera, se evidencia que la confiabilidad y satisfaccién del usuario, son regulares;
por otro lado, los resultados de frecuencia evidencian niveles regulares en las

dimensiones de la satisfaccion.

Destacamos a Viscaino (2016), quien investigo sobre «satisfaccion de pacientes
asistentes a la clinica odontolégica de la Universidad de Las Américas»,
denotandose una similitud muy perceptible respecto a la metodologia utilizada, en
cuanto al proceso de recopilar datos mediante la escala de Likert y de analizar la
informacion con aplicaciones informaticas estadisticas; el contraste hallado reside
en las conclusiones: que afirman que la atencién ofrecida a pacientes asistentes al

centro de salud odontolégico, es alta demostrando satisfaccion muy alta respectoa
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la escala Likert; ademas que muchos de los pacientes que asisten para atencion
médica, lo hacen acompafiados de un familiar ya sea, la madre, padre, hermanos,

los cuales perciben directamente la atencion que se brinda el paciente.

Respecto al tercer objetivo especifico donde se propuso hacer una comparacion las
valoraciones entre las dimensiones de la calidad del servicio y la satisfaccion de
atencion percibidas por usuarios acomparfantes del Centro de Salud Flor Bastion 1,
Guayaquil, 2020, se puede observar en la tabla 9 que las valoraciones de la variable
calidad del servicio y sus dimensiones, percibiéndose que solo 26 usuarios
consideran un nivel de capacidad de respuesta bueno; distinguiendo ademas que
todas las dimensiones tienen apreciaciones altas en el nivel regular; Asimismo, la
variable satisfaccion de atencion, predominando en sus dimensiones el nivel regular

y el nivel malo.

En la tabla 10 se observa que el porcentaje mas alto de acompafantes del usuario,
son las madres de familia. Es muy importante la presencia del acompafante en la
consulta del usuario, porque es un indicador que alerta al médico sobre la necesidad
de examinar los factores contextuales de manera mas profunda; puede representar
un punto clave de mucha utilidad como signo de problemas potenciales de la

patologia que presenta el paciente.

Cuando se aplico la estadistica inferencial (Tabla 12) se encontré que al aplicar el
coeficiente Rho de Spearman con el fin de establecer la relacién de las dimensiones
de la calidad del servicio y el nivel de satisfaccion de atencion percibidas por
usuarios acompafantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020; en las
dimensiones elementos tangibles y calidad de informacion resulté un indice 0,411,
resaltando una correlacion positiva moderada, es decir que si una de las dos
dimensiones aumenta la otra también aumenta caso contrario las dimensiones
capacidad de respuesta y disponibilidad resultdé un indice -0,007, resaltando una
correlacion inversa; es decir cuando una de las dimensiones aumenta la otra

disminuye.
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El estudio fortalecié sus resultados con los estudios previos encontrados cuyas
similitudes estuvieron basados en el uso de una metodologia cuantitativa centrada
en aspectos observables aptos de cuantificacion, utilizando a la estadistica
descriptiva e inferencial para el andlisis de los datos. Por otro lado, contribuye la
informacion encontrada en bibliotecas digitales especializadas en el ambito de
salud, cuyos aportes permitieron fortalecer el marco tedrico nutriéndolo de
conocimiento cientifico que enriquecié las concepciones de las variables y

dimensiones estudiadas.

La importancia del presente estudio, radica en que ha permitido romper los
parametros de una sola vision en un hecho o fenébmeno, implicando que se tornd en
un desafio por reconocer la necesidad de desplegar una respuesta a la situacion
problematica en la calidad del servicio y la satisfaccion de los acompafantes de
usuarios en el contexto de salud. Sus resultados han permitido cimentar una linea
base para fortalecer el conocimiento e incentivar a los profesionales de la salud a

reflexionar sobre los procesos que vienen desarrollando en su ambito laboral.

Otro de los aspectos a resaltar es que no existen muchos antecedentes respecto a
este grupo humano como son los acompafiantes de usuarios en salud, en tal sentido
cobra relevancia esta investigacion por haber orientado sus objetivos a conocer la
percepcidn a un conjunto de personas que también forman parte de los usuarios y
gue perciben las formas y procedimientos que se desarrollan los procesos en los

centros de salud.
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VI.

CONCLUSIONES

El estudio demostré que la calidad del servicio y sus dimensiones, predomina el

nivel regular, resaltando con mas énfasis la dimensién elementos tangibles.

El estudio demostr6 que la satisfaccion de atencién y sus dimensiones
predomina el nivel regular, resaltando con mas énfasis la dimensién calidad de

informacion.

El estudio demostré que las valoraciones entre las dimensiones de la calidad
del servicio y la satisfaccion de atencion, predomina el nivel regular y solo 26
usuarios consideran un nivel de capacidad de respuesta bueno; distinguiendo
en las dimensiones de la variable satisfaccién de atencion, predominan el nivel

malo.
Se demostrd que existe una correlacion directa entre las valoraciones de las

dimensiones calidad del servicio y el nivel de satisfaccion de atencion, pues se

evidencia una relacion moderada entre las dos variables.
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VII.

RECOMENDACIONES

A los profesionales del Centro de Salud Flor Bastion 1, efectuar capacitaciones
sobre el confort y comodidad en su estancia de consulta, asi como habilidades
sociales verificando los factores o elementos que conllevan a una atencion
inadecuada, dado que en la variable calidad del servicio la dimension elementos

tangibles hubo una percepcion alta en el nivel regular.

El personal directivo de la entidad de salud realice capacitaciones y
actualizaciones permanentes dirigidas al profesional de la salud basados en el
trato humanista y capacidad para atender las demandas del servicio y poder
mejorar el nivel de satisfaccion de los acompafiantes de usuarios, dado que la
dimensién calidad de informacion se percibe un acentuado nivel regular mas

alto, surgiendo la necesidad de mejorar.

La jefatura del Centro de Salud Flor Bastiéon 1 implemente un sistema de
reclamaciones y sugerencias ya que con eso se identificara el nivel de
satisfaccion del familiar acompafante y se puedan tomar medidas y cuidados

pertinentes de acuerdo a las necesidades que demandan los usuarios.

Que en las diferentes areas de la entidad de salud se realicen encuestas
periddicas a los familiares acompafantes con la finalidad de medir la forma

como el servicio brindado se ajusta a lo que ellos esperan.
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Anexo 1. Matriz de consistencia
Titulo: Calidad del servicio y satisfaccion de atencion percibidas por usuarios acompariantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.
Autora: Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia.

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES ITEMS METODO
Problema general: Objetivo general: Hipbtesis general: V1: Elementos tangibles. | 123y 4 Tipo de
;Cuél es la relacién del nivel | Determinar la relacién del | Existe una relacion positiva entre | Calidad del investigacion:
de calidad del servicio y el | nivel de calidad del servicio y | el nivel de calidad del servicioy el | servicio o
nivel de satisfaccion de | el nivel de satisfaccion de | nivel de satisfaccién de atencién Confiabilidad. 56 7y8 Basica
atencion  percibidas por | atencion  percibidas por | percibidas por usuarios
usuarios acompafantes del | usuarios acompafantes del | acompafiantes del Centro de :

Centro de Salud Flor Bastion | Centro de Salud Flor Bastion | Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, Capacidad de %Py i?":;:t? :«e:ién'
1, Guayaquil, 20207 1, Guayaquil, 2020. 2020. respuesta. 9 :
Hipotesis especificas: Descipiive
Problemas especificos: Objetivos especificos: Seguridad. }g 13,14y RN sl
La calidad del servicio en sus Poblacién:
(Cémo es la calidad del | Describir la calidad del | dimensiones elementos 16,17, 18 132 .
servicio en sus dimensiones | servicio en sus dimensiones | tangibles, confiabilidad, Empatia 19 y & ormpakaries
elementos tangibles, | elementos tangibles, | capacidad de respuesta, g del e Nt
confiabilidad, capacidad de | confiabilidad, capacidad de | seguridad y empatia son mas el’paciento
respuesta, seguridad vy | respuesta, seguridad y | valoradas por usuarios
empatia  percibidas  por | empatia  percibidas  por | acompafantes del Centro de Muestra
usuarios acompafantes del | usuarios acompafantes del | Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 80
Centro de Salud Flor Bastién | Centro de Salud Flor Bastion | 2020. acompafiantes
1, Guayaquil, 2020? 1, Guayaquil, 2020. del paciente.
¢ Como es la satisfaccion de Evaluar la satisfaccion de | La satisfaccion de atencion en Muestreo:
atencion en sus dimensiones | atencién en sus dimensiones | sus dimensiones calidad de Probabilistico
calidad de informacion, trato, | calidad de informacion, trato, | informacién, trato, capacidad
capacidad técnica y cientifica, | capacidad técnica y cientifica, | técnica y cientifica, disponibilidad Técnicas:
disponibilidad y humanista disponibilidad y humanista | y humanista son méas valoradas Encuesta
percibidas por usuarios percibidas  por usuarios | por usuarios acompafantes del
acompafiantes del Centro de | acompafantes del Centro de | Centro de Salud Flor Bastion 1, | .
Salud Flor Bastion 1, Salud Flor Bastion 1, | Guayaquil, 2020. nstrumentos:
Guayaquil, 2020? Guayaquil, 2020 Cuestionarios.
Variables 2: Calidad de 1,2y3
¢Cudles son las diferencias | Comparar las valoraciones | Existe una relaciéon directa entre | Satisfacciéon de | informacién
de las valoraciones entre las | entre las dimensiones de la | las valoraciones de las | atencion
dimensiones de la calidad del | calidad del servicio y la | dimensiones de la calidad del Trato 4,5y6
servicio y la satisfaccién de | satisfaccion de atencién | servicio y la satisfacciéon de
atencién  percibidas  por | percibidas  por  usuarios | atencién percibidas por usuarios Capacidad técnicay | 7,8y 9
usuarios acompafiantes del | acompafiantes del Centro de | acompafantes del Centro de cientifica !
Centro de Salud Flor Bastion | Salud Flor Bastion 1, | Salud Flor Bastion 1, Guayaquil,
1, Guayaquil, 20207 Guayaquil, 2020. 2020. Disponibilidad 10,11y 12
Humanista 13,14y 15
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Anexo 2. Matriz de operacionalizacion de variables

Variables de | nofinicion conceptual | Definicién operacional | Dimensiones | Indicadores | items Escala de
estudio medicion
V1: La calidad del servicio |La calidad del servicio, | Elementos Materiales, 1,23y4 Nunca (1)
Calidad del constituye en  aplicar | depende de la | tangibles. equipos y
servicio ciencia y tecnologia, con | predisposicion de todo el servicios Casi nunca (2)
el fin de maximizar los | grupo para brindar
beneficios para el usuario | satisfaccion al usuario o | Confiabilidad. | Disposicion 5,6,7y8 | Casi Siempre
sin aumentar sus riesgos. | paciente, y se puede ser 3)
Esta calidad de servicio, | medida mediante, los Capacidad de | Atenciénsin | 9 10y 11
no solamente es t?rea de | elementos tangibles, que respuesta. discriminacion Siempre (4)
un grupo de trabajadores, | forman parte de las
sino que comprende al | instalaciones, la 2 >
total del personal que | confiabilidad del paciente Seguridad. é;?i:'&r; 12, 13, 14
labora en el Centro de | respecto al que lo atiende, y15
salud. (MINSA, 2006) la capacidad de respuesta ; .
que obtendra de acuerdo | Empatia Tolerancia y
a su interés, la seguridad preocupacion’ | 48, 17, 18
de ser bien atendido sin y 19
riesgos y la empatia.
V2: La satisfaccion es lograr | La satisfaccion del | Calidad de Informacion 1,2y3 Nunca (1)
Satisfaccion | 6ptimamente la misidon | acompafante implica la | informacion
de atencion institucional en la | comodidad, Amabilidad 4,5y6 Casi nunca (2)
prestacion de una | ambientacion, orden vy | Trato
asistencia sanitaria, que privacidad y la cor)ﬁanza 7,8y9 Casi Siempre
se ha_ reahz_ado mediante | que el usuario percibe por Capacidad Competencia 3)
las diligencias correctas | el servicio otorgado. Es | tgcnjcay
de los procedimientos y | medible mediante el trato, | ~ianti : :
normas técnicas, que |la capacidad técnica y GEniEs Capacr:dad de | 10, 11y 12 | Siempre (4)
alcanzaron los resultados | cientifica, la disponibilidad Disponibilidad escucha
deseados en el usuario. | y la dimension humanista. .
(MINSA, 2011) Humanista rC:UIdado TS
umano
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Anexo 3. Calculo del tamafo de la muestra.

ESTIMAR UNA PROPORCION

‘ Total de la poblacion (N) ‘ 132‘
(Si la poblacidn es infinita, dejar la casilla en blanco)

‘ Nivel de confianza o seguridad (1-a) ‘ 95%‘
‘ Precision (d) ‘ 3%‘
Proporcidén (valor aproximado del pardmetro que queremos medir) 5%

(Si no tenemos dicha informacién p=0.5 que maximiza el tamafio muestral)

TAMANO MUESTRAL (n) 80

EL TAMANO MUESTRAL AJUSTADO A PERDIDAS

Proporcion esperada de pérdidas (R) 15%

MUESTRA AJUSTADA A LAS PERDIDAS 94

Fuente: Fisterra. Calculadora en Excel para tamafio muestral

Autores: Beatriz Lopez Calvifio
Salvador Pita Fernandez
Sonia Pértega Diaz
Teresa Seoane Pillado
Unidad de epidemiologia clinica y bioestadistica
Complexo Hospitalario Universitario A Corufia
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Anexo 4. Instrumentos de recoleccion de datos

§)) vnversionn cesmnvaneio Calidad del servicio y satisfaccion de atencién percibidas por usuarios acompanantes

del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

CUESTIONARIO
VARIABLE: CALIDAD DEL SERVICIO

Instrucciones:
Estimado sefior (a), este cuestionario contiene items sobre la calidad del servicio en el
centro de salud Flor de Bastion 1; por tanto, le solicitamos leer cada una de las preguntas

y marque con una equis (x) la respuesta que usted crea que es la correcta.

Codigo del acompafante: ....cecseeeinn

Sexo:

Acompanante del paciente:

Padre |:| Madre|:| Hermano(a) |:| Tio(a) D Otro [I
Cas

i Casi
N | bm INDICADORES/ITEMS N‘(';‘;" nunca | siempre s";:;"‘
(2) (3)
Materiales, equipos y servicios
01 - ¢éLos carteles, flechas o letreros son adecuados para orientar e
5 informar a los usuarios?
02 *® ¢El consultorio y sala de espera cuenta con bancas o sillas limpias y
*3 en perfectas condiciones para su comodidad?
03 g ¢El centro de salud cuenta con servicios higiénicos limpios y
QE) materiales de higiene?

04 2 ¢El consultorio cuenta con equipos necesarios (mesa de examinacion,
balanza, tallimetro, equipo para medir la presion, estetoscopio,
termdémetro) para atender al paciente?

Disposicion

05 E ¢éLa farmacia contd con los medicamentos recetados por el médico?

06 3 éLa atencion en la farmacia fue rapida?

07 % ¢éLa atencion en el drea de admision fue rapida?

(=}

08 & ¢El tiempo que se esperd para atender al paciente fue corto?
Atencion sin discri i6

09 § | ¢El paciente fue atendido sin diferencia alguna en relacion a otras

g § personas?

10 S % ¢éLa atencion recibida se realizd respetando el orden de call center?

IT § = | éla atencién se realizé segun el horario publicado en el centro de
salud?

Atencion confiable

12 ¢Cuando tuvo algun problema o dificultad, se lo resolvieron

§ inmediatamente?

13 = ¢Durante la atencion se respetd la privacidad del paciente?

14 &n ¢El profesional de la salud hizo un examen completo y minucioso al
paciente?

15 ¢El profesional de la salud le inspiré confianza?

Tolerancia y preocupacion
16 ¢El profesional de la salud que atendi6 al paciente fue amable y
m érespetuoso?

17 § ¢El personal de farmacia le traté con amabilidad, respeto y paciencia?

18 uEJ ¢Comprendid la explicacion que le dio el profesional de la salud sobre
los resultados de exdmenes del paciente?

19 é¢Comprendié la explicacion del profesional de la salud sobre el
tratamiento a seguir el paciente?

Fuente: Adaptacion del cuestionario SERVQHOS, elaborado por Mira, Aranaz y cols. Validado por Barragdn y Manrique.

Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia
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) unversionn cesanvaneio Calidad del servicio y satisfaccion de atencidn percibidas por usuarios acompafiantes

del Centro de Salud Flor Bastidn 1, Guayaquil, 2020.

CUESTIONARIO
VARIABLE: SATISFACCION DEL USUARIO ACOMPANANTE

Instrucciones:

Estimado sefior (a), este cuestionario contiene items sobre la satisfaccién del usuario
acompafiante del centro de salud Flor de Bastidn 1; por tanto, le solicitamos leer cada una
de las preguntas y marque con una equis (x) la respuesta que usted crea que es la correcta.

Codigo del acompafante: ....ccceeesnnn.

s 1]

Acompanante del paciente:

Padre I:J Madre|:| Hermano(a) |:| Tio(a) I:‘ Otro D
Cas

i Casi .
N [ Dim INDICADORES/ITEMS Nunca | inca | siempre | Semere
(1) (a)
()] (3)
Informacion clara y precisa
01 o S ¢El profesional de la salud proporciona informacién adecuada y
g S necesaria a mi necesidad?
02 3 £ | ¢El profesional de lasalud responde con claridad sus preguntas acerca
& € | desupaciente?
03 = | ¢El profesional de la salud se dirige hacia usted en un lenguaje sencillo
y facil de comprender?
Amabilidad
04 S ¢El profesional de la salud trata con amabilidad y cortesia?
05 E ¢El profesional le ofrece comodidad y privacidad para atenderlo?
06 ¢El profesional de la salud se dirige hacia usted con respeto y de
forma afectuosa?
o Competencia
o
07 ‘S « | ¢El profesional de la salud explica adecuadamente como es el
£ & | tratamiento que llevard el paciente?
08 E % ¢El profesional de la salud da sugerencias y recomendaciones sobre
S i los cuidados que se debe dar al paciente en casa?
09 i ¢El profesional de la salud es organizado al momento de dar las
& indicaciones al paciente?
Capacidad de escucha
10 B ¢El profesional de la salud sabe escuchar las dudas e inquietudes
T -
= sobre la salud del paciente?
11 g ¢El profesional de la salud constantemente realiza preguntas al
2 paciente para saber como se siente?
12 a ¢El profesional de la salud muestra preferencia sobre el paciente que
necesita atencion urgente?
Cuidado humano
13 - ¢El profesional de la salud brinda apoyo emocional respecto al estado
% del paciente?
14 g ¢El profesional de la salud, cuando se dirige usted le hace sentir bien
2 solo con sus gestos?
15 ¢El profesional de la salud brinda apoyo cuando percibe la tristeza o
angustia en el paciente?
Fuente: Instrumento adaptado: Satisfaccion del familiar acompari hacia los cuidados de enfermeria en el servicio de neurocirugia

Hospital Nacional Daniel Alcides Carrién, Callao 2015.

Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia
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Anexo 5. Validez de los instrumentos de recoleccién de datos

MATRIZ DE VALIDACION

TITULO DE LA TESIS: Calidad del servicio y satisfaccion de atencién percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020.

OBSERVACIO
OPCION DE CRITERIOS DE EVALUACION NESY/O
Z & RESPUESTA RECOMENDA
‘0 8 CIONES
3 i 7 = z =
VARIABLE | 2 g fTEMS w RELACION | RELACION | RELACION |  RELACION
s =1 6 E w ENTRE LA ENTRE LA ENTREEL ENTRE EL
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=] = 5 v} LA NYEL RYEL OPCION DE
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Sl NO SI NO SI NO Sl NO
" ¢Los carteles, flechas o letreros son adecuados para orientar e informar a i
o 2 § los usuarios? e d Vd
T .-gn 5 (El consultorio y sala de espera cuenta con bancas o sillas limpias y en e yid Vo s
N o :
= IS § perfectas condiciones para su comodidad?
% § 5 ¢Fl'centro de salud cuenta con servicios higiénicos limpios y materiales de e L L Vo
£ET c 8 higiene?
. § E % ¢El consultorio cuenta con equipos necesarios (mesa de examinacion, v i Vo Ve
f__i < W > balanza, tallimetro, equipo para medir la presién, estetoscopio,
o) 2 termometro) para atender al paciente?
ss - ¢éLa farmacia conté con los medicamentos recetados por el médico? v o o 2
o= @ £
g g 5= :g ¢La atencion en la farmacia fue rapida? = Vd Zd
ga 0 = é éLa atencion en el area de admision fue rapida? Ve iz ¢z P
° v . = <
g = § 'é (El tiempo que se esper6 para atender al paciente fue corto? v P e Vo %2
[~} w
-0 S
Q4= 0 = > = T z 73
T > = @ - ¢El paciente fue atendido sin diferencia alguna en relacion a otras V24 JZ Vo 7 8
@ O = ° Lo ?
$3CE e a5 personas?
E _i g S g :5 £ ¢La atencion recibida se realizé respetando el orden de call center? Ve N L L
o ‘S Ty —— - - -
T = 3 § § é E ¢La atencion se realizo segun el horario publicado en el centro de salud?
o S
225 | S <3 # v v v
Sag
= ¢Cuando tuvo algin problema o dificultad, se lo resolvieron
] v
o g % c oo inmediatamente? ~ ™ &
2T 3 e = ¢éDurante la atencion se respetd la privacidad del paciente? = Vo Vo 2
2 = &
E g En § E ¢El profesional de la salud hizo un examen completo y minucioso al = Vo g i Y~
8 = Ll <0 paciente?
28 éEl profesional de la salud le inspiré confianza? Vd P P P2
SiE - = -
g o ¢El profesional de la salud que atendié al paciente fue amable y v L7 L -
2y = érespetuoso?
) 8 2 '§ ¢El personal de farmacia le trat6 con amabilidad, respeto y paciencia? yZd = s 2
o © c o 7 n Y = "
8 E- g 3 ¢Comprendi6 la explicacion que le dio el profesional de la salud sobre los s o v 2~
E [l ,_E g resultados de examenes del paciente?
© e ¢Comprendid la explicacion del profesional de la salud sobre el tratamiento - o b 2
a seguir el paciente?
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MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DE INSTRUMENTO: Cuestionario de la calidad del servicio.

OBJETIVO: Determinar la calidad del servicio percibidas por usuarios acompanantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

DIRIGIDO A: Usuarios acompanantes.
APELLIDOS Y NOMBRE DEL EVALUADOR: Carranza Samanez Kilder Maynor.
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Doctor en Ciencias Odontoldgicas y MBA en Gestién del Servicio de la Salud.

VALORACION:

| M\UMO l Alto Medio Bajo Muy Bajo

Carranza Samanez Kilder’Mavnor
DNI: 40320045
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MATRIZ DE VALIDACION

TITULO DE LA TESIS: Calidad del servicio y satisfaccién de atencién percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020.

. ] OBSERVACION
OPCION DE CRITERIOS DE EVALUACION ESY/O
RESPUESTA RECOMENDAC
g g IONES
VARIABLE 2 < iTEMS s | e RELACION | RELAGON | RELACION | RELACION ENTRE
g g s|z|& & | vaRmaley | omensiony | EMTREEL ELTEMo 1A
5 z el2|& s 1A B INDICADOR Y OPCION DE
2|5 |2 D | oweisov | nDoADOR L TEEN RESRHESIA
5 5 SI NO SI NO Sl NO SI NO
" .8 ¢El profesional de la‘ saluq proporcuona informacion s i £ o
o 8 & B 5 -2 | adecuada y necesaria a mi necesidad?
g E S8 | 82 [¢E profesional de la salud d laridad
b = o8 g 5 | ¢El profesional de la salud responde con claridad sus L P o
2 < e § E 5 E preguntas acerca de su paciente? U
E é g 8 “E E = | ¢El profesional de la salud se dirige hacia usted en un L 21 7
= g : lenguaje sencillo y facil de comprender? v
g % 2 ¢El profesional de la salud trata con amabilidad y cortesia? g L 2 L
= — ©
E §§ % ':; ¢El profesional le ofrece comodidad y privacidad para Yy > L
€85 i a atenderlo? g
o g g E ¢El profesional de la salud se dirige hacia usted con respeto L
e 583 y de forma afectuosa? & g ©
g ‘5 § 5 ¢ El profesional de la salud explica adecuadamente cémo es S 2 -
S 8 -{.‘: g © el tratamiento que llevard el paciente? ©
e § % 3 E § ¢El profesional de la salud da sugerencias y
E 5)3 ER= g recomendaciones sobre los cuidados que se debe dar al V3 s g .o
3823 ?&u S E | paciente en casa?
S E © 3 3 o ¢El profesional de la salud es organizado al momento de g L L
- E E» 4 £ dar las indicaciones al paciente? 2y
K ‘5 _‘é 8 - ¢El profesional de la salud sabe escuchar las dudas e L - J
= = g § 8 § o |inquietudes sobre la salud del paciente? I/ i
o % s g 5 s § ¢El profesional de la salud constantemente realiza g
©83 § 5 & | preguntas al paciente para saber cémo se siente? v s d g
&e g 2 S ¢El profesional de la salud muestra preferencia sobre el L L e
é 2 g paciente que necesita atencion urgente? iz
5 % g ) ¢El profesional de la salud brinda apoyo emocional L 54 LA L
g ] $ i g respecto al estado del paciente?
_“g, g z 2 ¢El profesional de la salud, cuando se dirige usted le hace L 4 L
gL E § sentir bien solo con sus gestos? v
L3 T 2 ¢El profesional de la salud brinda apoyo cuando percibe la Vo L L 7
Y tristeza o angustia en el paciente?
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MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DE INSTRUMENTO: Cuestionario de satisfaccion del usuario acompanante.

OBJETIVO: Determinar satisfaccion de atencién percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

DIRIGIDO A: Usuarios acompafantes.
APELLIDOS Y NOMBRE DEL EVALUADOR: Carranza Samanez Kilder Maynor

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Doctor en Ciencias Odontoldgicas y MBA en Gestién del Servicio de la Salud.

VALORACION:

| MMto l Alto Medio Bajo Muy Bajo
7 ~

Carranza Samanez Kilder-Maynor
DN1: 40320045

51



DECLARACION JURADA DEL EXPERTO

Yo, CARRANZA SAMANEZ KILDER MAYNOR, identificado (a) con DNI N° 40320045 y con domicilio
en Av. Balta 025, Chiclayo, Lambayeque — Per; DECLARO BAJO JURAMENTO tener la siguiente
informacion:

Grado o Carrera o Especializaciéon ~ Tiempo de Tiempo de Tiempo de
Titulo (1) programa (de serel experiencia experiencia experiencia
caso) docente laboral en
relacionada especifica investigacién
al tema vinculada al relacionado
(afos) tema (afios) altema
Bachiller Cirujano Magister en 8 afios 8 afios 8 afios
Licenciado dentista estomatologia
Magister
Notas:

1. DOCTOR DENTRO DEL PROGRAMA DE DOCTORADO EN CIENCIAS ODONTOLOGICAS,
“DOCTORADO INTERNACIONAL”

. CIRUJANO DENTISTA

. MASTER UNIVERSITARIO EN CIENCIAS ODONTOLOGICAS

. MASTER PROPIO EN CIENCIAS FORENSES

. BACHILLER EN ODONTOLOGIA

. MAGISTER EN ESTOMATOLOGIA

U B WN

Realizo la presente declaracién jurada manifestando que la informacién proporcionada es
verdadera y autorizo la verificacion de lo declarado.

Lambayeque, 25 de mayo del 2020

CARRANZA SAMI/’-\NEZ KILDER MAYNOR
DNI: 40320045




Direccion de Documentacion e
Informacion Universitaria y
Registro de Grados y Titulos

Superintendencia Nacional de
Educacion Superior Universitaria

£
ﬁ pERU Ministerio de Educacion

REGISTRO NACIONAL DE GRADOS ACADEMICOS Y TiITULOS PROFESIONALES

GRADUADO GRADO O TiTULO INSTITUCION
TITULO UNIVERSITARIO OFICIAL DE DOCTOR DENTRO DEL
PROGRAMA DE DOCTORADO EN CIENCIAS
ODONTOLOGICAS, "DOCTORADO INTERNACIONAL"
:::::g?qmen I;tla;ga de diploma: 17/12/2018 UNIVERSIDAD
; COMPLUTENSE DE
MAYNOR MADRID
DNI 40320045 * RECONOCIMIENTO
Fecha de Resolucion de Reconocimiento:21/05/2019
g::::gAKILDER CIRUJANO DENTISTA UNIVERSIDAD
MAYNOR : NACIONAL MAYOR DE
DNI 40320045 Fecha de Diploma:02/03/2009 SAN MARCOS
TITULO OFICIAL DE MASTER UNIVERSITARIO EN CIENCIAS
ODONTOLOGICAS
CARRANZA Fecha de diploma: 13/07/2015
SAMANEZ, KILDER | ""PO: UNIVERENAD
MAYNOR S COMPLUTENSE DE
* RECONOCIMIENTO
DNI 40320045 MATE
Fecha de Resolucion de Reconocimiento:13/05/2019
MASTER PROPIO EN CIENCIAS FORENSES
Fecha de diploma: 10/04/2018
CARRANZA TIPO:
SAMANEZ, KILDER UNIVERSITAT DE
MAYNOR * RECONOCIMIENTO VALENCIA
DNI 40320045
Fecha de Resolucion de Reconocimiento:17/05/2019
g::::gAKILDEH BACHILLER EN ODONTOLOGIA UNIVERSIDAD
MAYNOR ? NACIONAL MAYOR DE
DNI 40320045 Fecha de Diploma:03/04/2008 SAN MARCOS
CARRANZA
SAMANEZ, KILDER ek e s UNIVERSIDAD PERUANA
MAYNOR CAYETANO HEREDIA
DNI 40320045 Fecha de Diploma:27/06/2012
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MATRIZ DE VALIDACION

TITULO DE LA TESIS: Calidad del servicio y satisfaccién de atencién percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020.

OBSERVACIO
OPCION DE CRITERIOS DE EVALUACION NESY/O
= RESPUESTA RECOMENDA
8 § CIONES
> B 7 7 Z =
VARIABLE 2 g iTEMS < | RELACION RELACION | RELACION |  RELACION
s a 5 g & w ENTRE LA ENTRE LA ENTREEL ’ENTRE EL
a 2 s =) E a VARIABLEY DIMENSIO INDICADO ITEMSY LA
5|12\ 3|8 LA NYEL RYEL OPCION DE
=2 2 | © | DIMENSION | INDICADOR | (TEMS RESPUESTA
Sl NO Sl NO Sl NO Sl NO
" . éLos cartfeles, flechas o letreros son adecuados para orientar e informar a / 2 2 /
o ] ] los usuarios?
] .-go 5 ¢El consultorio y sala de espera cuenta con bancas o sillas limpias y en / // // /
~N . o .
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8
= " YR R — - = =
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v © 5 = = = - = = =
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é < w = balanza, tallimetro, equipo para medir la presién, estetoscopio,
= 2 termdmetro) para atender al paciente?
c Z = = = - rRTIY = 1=
§3 ° s ¢La farmacia contd con los medicamentos recetados por el médico? / 2] 2 /
S . ] = 3 i0 i spida? - L~
% g = S éila atenc!r:\n en Iaf’armaaa fue.r?f)lda. _ 2] 2 S
o X = g éLa atencidn en el drea de admision fue rapida? = =
© v < 2 AT = .
= El tiempo que se esper6 para atender al paciente fue corto? - T
5 é § 8 (=) 4 po q P p p / Ve o /
'E + 0
B > = ¢El paciente fue atendido sin diferencia alguna en relacion a otras = =
cef| s <5 - ¢ ~ ] A |~
v Q< =8 g personas?
% @ g 3 5 £ ¢ La atencion recibida se realizo respetando el orden de call center? = ik
(| T 2 T B " ” — . - - 5 = =
T 5 : § § § c ¢ La atencion se realizé segun el horario publicado en el centro de salud? // 2 = /
=23 | C <3
S®e
& = TR > = n = =
$g FCuann.io tuvo algun problema o dificultad, se lo resolvieron / 2 2 /
] % c o inmediatamente?
ST 3 © 35 ¢ Durante la atencion se respet6 la privacidad del paciente? P g
€8] % g IS peo=p P | ] 2] il
2 = g € (El profesional de la salud hizo un examen completo y minucioso al o P
c B0 el p pl y
E8| § | 23 et ~ A |
O 3 paciente?
o o n : T T
= g ¢El profesional de la salud le inspiré confianza? / /// // //
g 2 ¢El profesional de la salud que atendié al paciente fue amable y / // // /
9 g -5 érespetuoso?
T . - m e
@ 2 5 - 2 |~ L~
g % g § ¢El personal de farmacia le traté con amabilidad, respeto y paciencia? / 2 2 /
ﬁ g- g 3 ¢Comprendio la explicacion que le dio el profesional de la salud sobre los / // 2 /
" w 5 g resultados de exdmenes del paciente?
o = — = - -
) e ¢Comprendid |a explicacion del profesional de la salud sobre el tratamiento / /// // /
a seguir el paciente?
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MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DE INSTRUMENTO: Cuestionario de la calidad del servicio.

OBJETIVO: Determinar la calidad del servicio percibidas por usuarios acompanantes del Centro de Salud Flor Bastidn 1, Guayaquil, 2020.
DIRIGIDO A: Usuarios acompanantes.

APELLIDOS Y NOMBRE DEL EVALUADOR: Luis Ignacio Chero Cantos.

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister en Salud Publica

VALORACION:

S
l uyAlto ‘ Alto Medio Bajo Muy Bajo

Luis Ignacio Chero Cantos
Cl: 0907884639



MATRIZ DE VALIDACION

TITULO DE LA TESIS: Calidad del servicio y satisfaccién de atencién percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020.

VARIABLE

OBSERVACION

Satisfaccion del usuario acompafiante
|a satisfaccion es lograr 6ptimamente la mision institucional en la prestacion de una asistencia

sanitaria, que se ha realizado mediante las diligencias correctas de los procedimientos y normas
técnicas, que alcanzaron los resultados deseados en el usuario. (MINSA, 2011)

OPCION DE CRITERIOS DE EVALUACION ESY/O
RESPUESTA RECOMENDAC
g g IONES
2] 8 . . ]
2 < iTEMS s | @ REACION | RELRION | RELACION | RELACION ENTRE
g = S| Z| S| & | varmaiey | owensiony | (EVREEL | ELTEMSYLA
s e 2121 |g A £ INDICADOR Y OPCION DE
= 3|52 Z | omension | moicapor | ELITEMS RESEUESIA
< () 2]
o S Sl NO Sl NO Sl NO Sl NO
¢ El profesional de la salud proporciona informacion ~— = — —
© . . .
o 5 S - | adecuada y necesaria a mi necesidad?
ol é g ¢El profesional de la salud responde con claridad sus — — — ~—
3 g 5 = | preguntas acerca de su paciente?
el = e
8 iE £ = | ¢El profesional de la salud se dirige hacia usted en un — g — —
lenguaje sencillo y facil de comprender?
guaj Y P
¢ El profesional de la salud trata con amabilidad y cortesia? — e” i =
P Y
=]
o ﬁ ¢El profesional le ofrece comodidad y privacidad para ~— ~— — ~—
2 e atenderlo?
£ ¢El profesional de la salud se dirige hacia usted con respeto — - - -
y de forma afectuosa?
> ¢ El profesional de la salud explica adecuadamente cémo es ~— — = ~—
3 i el tratamiento que llevard el paciente?
2 B - >
8 E § ¢El profesional de la salud da sugerencias y P e 7
. - "
T2 g | recomendaciones sobre los cuidados que se debe dar al 4z
23 £ paciente en casa?
§ & ¢El profesional de la salud es organizado al momento de — — s ~—
& dar las indicaciones al paciente?
¢El profesional de la salud sabe escuchar las dudas e = — = e
8 3 " inquietudes sobre la salud del paciente?
5 it § ¢El profesional de la salud constantemente realiza = — 5 =
§_ § § preguntas al paciente para saber cémo se siente?
R 8 ¢El profesional de la salud muestra preferencia sobre el — — ~— -
paciente que necesita atencién urgente?
0 ¢El profesional de la salud brinda apoyo emocional — — — ~—
® g respecto al estado del paciente?
% = =
z 2 ¢El profesional de |a salud, cuando se dirige usted le hace — — P ~—
£ -§ sentir bien solo con sus gestos?
= 2 ¢ El profesional de la salud brinda apoyo cuando percibe la — F — ~—
© tristeza o angustia en el paciente?
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MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DE INSTRUMENTO: Cuestionario de satisfaccion del usuario acompafiante.

OBJETIVO: Determinar satisfaccion de atencion percibidas por usuarios acompanantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

DIRIGIDO A: Usuarios acompanantes.

APELLIDOS Y NOMBRE DEL EVALUADOR: Luis Ignacio Chero Cantos

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister en Salud Publica

VALORACION:

LN 4
I/MLY Alto I Alto | Medio l Bajo Muy Bajo
~
WOBP A :'-;“:'A:"m'ﬁ PROCEX
A

Luis Ignacio Chero Cantos
Cl: 0907884639
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DECLARACION JURADA DEL EXPERTO

Yo, CHERO CANTOS LUIS IGNACIO, identificado (a) con ClI N° 0907884639 y con domicilio en
Guayas - Guayaquil — Ecuador; DECLARO BAJO JURAMENTO tener la siguiente informacién:

Gradoo Carrerao  Especializacion  Tiempo de Tiempo de Tiempo de
Titulo (1) programa (de serel experiencia experiencia  experiencia
caso) docente laboral en
relacionada  especifica  investigacion
altema vinculada al  relacionado
(afios) tema (afios) al tema
Bachiller Magister Salud Publica 4 afios 4 afios 4 afios
Licenciado
Magister
Notas:

1. DOCTOR EN MEDICINA Y CIRUGIA
2. MAGISTER EN SALUD PUBLICA
3. ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

Realizo la presente declaracion jurada manifestando que la informacion proporcionada es
verdadera y autorizo la verificacién de lo declarado.

Guayaquil 25 de mayo del 2020

LY U S U
7‘.1‘“1‘1!3’ Chero
DR L1t ot s Co oasteTion

CHERO CANTOS LUIS IGNACIO
0907884639
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e e JARA TF (DU(1(ICN SUPEREOR
CHNCIA TECNOLOGIA © NOMCION

Quito, 13/07/2020
CERTIFICADO DE REGISTRO DE TITULO
La Secretaria de Educacion Superior, Clencia, Tecnologia e Innovacion, SENESCYT, certifica que CHERO

CANTOS LUIS IGNACIO, con documento de identificacdn numero 0907884639, registra en el Sistema Nacional de
Informacion de la Educacion Superior del Ecuador (SNIESE). ia siguiente informacion:

Nombre: CHERO CANTOS LUIS IGNACIO
Nomero de documento de identificacion 0907884639

Nacionalidad: Ecuador

Género: MASCULINO

Tiulols) de cuarto nivel © posgrado
Numero de registro 1006-14-4011

Institucion de origen UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL
Institucién que reconoce HOSPITAL DE ESPECIALIDADES GUAYAQUIL DR ABEL GILBERT

Titulo ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA
Tipo Nacional
Fecha de registro 2014-06-20

TITULO DE ESPECIALISTA MEDICO OBTENIDO POR HOMOLOGACION DEL
EJERCICIO PROFESIONAL

Deecoie: Whyrcer 5737 y Atsfiun « Sodigo Postall 1708 / Gty - o « Tetdiono: 150 2 3604 500
b s T R T T L T



SSURE LB TF EDUC AOON SUFERION.
CENCIA, Y[OQ‘.OC#A £ lNlOﬂO%N

@ U

Titulo(s) de cuarto nivel o posgrado

Nimero de registro 1006-2016-1715744

Institucidn de origen UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL
Institucidn que reconoce

Tiwio MAGISTER EN SALUD PUBLICA
Too Nacional

Fecha de regsstro 20168-07-28

Observaciones

Titulo(s) de tercer nivel de grado

Ndmero de registro 1006-12-1157664

Institucion de origen UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL
Institucidn que reconoce

Titulo DOCTOR EN MEDICINA Y CIRUGIA
Teo Naclonal

Fecha de regstro 2012.08-23

Chservaciones

Owecchins Wiy 17 37 y Al « Toayo Postal 171010/ Qi - Sruscss » TetiPono: 59503 2 850400

VAN R TR TV WY s
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Fid [f EDUCACKON SUPERIOR,
<| Ncm IECNCLOGIA E INNOWACION

OBSERVACION:

+ Los titulos de tercer nivel de grado ecuatorianos estan habilitados para el ingreso a un posgrado.
-mmwmmmponmmammwumw
registro. Para mayor informacion sobre las instituciones acreditadas en el Ecuador, ingresar a
mpglfnhdmaebmupmoohod

+ El cambio de nivel de formacién de educacién superior de los titulos técnicos y tecnoldgicos emitidos por
Instituciones de educacién superior nacionales se ejecutd en cumplimiento a la Disposicion Transitoria
‘Octava de la Ley Orgénica Reformateria a la LOES, expedida el 2 de agosto de 2018.

IMPORTANTE: La informacion proporcionada en este documento es la que consta en el SNIESE, que se
mnlaanimwmmmmwmm«umm conforme lo
disponen los articulos 128 de la Ley Organica Superior y 18 de su Reglamento. El reconocimienta/registro del
titulo no habilita al ejercicio de las profesiones reguladas por leyes especificas, y de manera especial al ejercicio
de las profesiones que pmmmodomdodhmlavlda.wudymidademmmol
articulo 104 de la LoyOryinia de Educacién Superior. Segun la Resolucién RPC-SO-16-No.256-2016.

En el caso de detectar inconsistencias en |a informacion ptopon:ibnada. se recomienda solicitar a Iz institucion del

sistema educacion superior que suscribid el titulo. la rectificacion correspondiente.

Para comprobar |a veracidad de fa informacién proporcionada, usted debe acceder a la sigulente direccion:
www.educacionsuperior.gob .ec

g

) | A ij‘“' ) : ,';.~_i l':',;:
Nexandra Navarrete Fuertes
irectora de Registro de Titulos
SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION

(A Y (AT GENERADO: 13/07/2020 8.07 PM
0507884639

Direcckon Whyviper 7-37 y Apuflers » Codigo Postal 170518 / Quin - Pousdor » Teldonoc 2400 2 2604-1500
WWN B ERCesypEnOT g0h
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MATRIZ DE VALIDACION

TITULO DE LA TESIS: Calidad del servicio y satisfaccion de atencion percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020.

OBSERVACIO
OPCION DE CRITERIOS DE EVALUACION NESY/O
= & RESPUESTA RECOMENDA
8 g CIONES
3 i - z ” z
VARIABLE | 2 g fTEMS w RELACION | RELACION | RELACION |  RELACION
s o 5 e w ENTRE LA ENTRE LA ENTREEL ENTRE EL
H 2 g 5 | 2 | £ | VARABLEY | DIMENSIO | INDICADO | ITEMSYLA
S|z |8 LA NYEL RYEL OPCION DE
= 8 g © DIMENSION INDICADOR ITEMS RESPUESTA
Sl NO Sl NO Sl NO S| NO
= . . L~ L~
" . élos cart.eles, flechas o letreros son adecuados para orientar e informar a / 2 2 /
o ] g los usuarios?
E .-nED 'g_ JEl consultorio. y sala de espera cue.nta con bancas o sillas limpias y en / // // /
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ET § © higiene?
=
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é < w = balanza, tallimetro, equipo para medir la presién, estetoscopio,
) 2 termoémetro) para atender al paciente?
e = i i 5 i sdico? -
§ = < < ¢La farmacia conté con los medicamentos recetados por el médico? // 2 2 /
\!? 8‘ % S ¢La atencion en la farmacia fue rapida? 2 1 (= P
%
& g & 2 ¢La atencion en el area de admision fue rapida? =
S .Q c R —— = -
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ogga| S = < poq perop P | 1 1 i
TS S >
S o> o ¢El paciente fue atendido sin diferencia alguna en relacion a otras = =
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g .q:_.) OE’ 59 5 £ ¢éLa atencion recibida se realizé respetando el orden de call center? i i
S 35 S a S E - —~ . - -
T =~ @© ® & c .= ¢La atencion se realizd segun el horario publicado en el centro de salud? o /
B3c 5% &3 11T 1 -
S®e
s § ¢Cudndo tuvo algin problema o dificultad, se lo resolvieron / 2 2 /
o o %5 c o inmediatamente?
=R ] © 5 ¢Durante la atencion se respetd la privacidad del paciente? - -
) =] o=
Ze g 5 S Tod prossionl Bola oA let inucioso al e & £ e
g5 B 25 ¢El profesional de la salud hizo un examen completo y minucioso a // 2 2 //
= W a paciente?
-g -8 ¢El profesional de la salud le inspiré confianza? / // // /
=5 ; ; 5 - = =
&2 f:EI profesional de la salud que atendid al paciente fue amable y / 2 £ /
=2 i > irespetuoso?
[ L. r o - r
B ; 73 2 - L~
g % § § ¢El personal de farmacia le traté con amabilidad, respeto y paciencia? / A 2 /
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MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DE INSTRUMENTO: Cuestionario de la calidad del servicio.

OBJETIVO: Determinar la calidad del servicio percibidas por usuarios acompanantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020.

DIRIGIDO A: Usuarios acompanantes.
APELLIDOS Y NOMBRE DEL EVALUADOR: Valencia Reina Gretty Barinia.

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister en Epidemiologia.

VALORACION:
\ 7
Myl | Alto
6 N

FA B
Gretty Barinia Valencia Reina
Cl: 1308881323
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MATRIZ DE VALIDACION

TITULO DE LA TESIS: Calidad del servicio y satisfaccién de atencién percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil, 2020.

VARIABLE

OBSERVACION

1te

del
la satisfaccion es lograr 6ptimamente la misidn institucional en la prestacion de una asistencia

sanitaria, que se ha realizado mediante las diligencias correctas de los procedimientos y normas

Satisf:

técnicas, que alcanzaron los resultados deseados en el usuario. (MINSA, 2011)

OPCION DE CRITERIOS DE EVALUACION ESY/O
RESPUESTA RECOMENDAC
=z 14 IONES
‘0 [o]
@ Q 5 5 ;
2 < iTEMS s | g REACION | RELRGON | RELACION | RELACIONENTRE
g g S| 2| S| & | varmaiey | omensony | ENTREEL EL TEMSULA
E 2 o 2| O % A B INDICADOR Y OPCION DE
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< 9o | w
o 5 SI NO Sl NO Sl NO Sl NO
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[y] . . .
o § 5 -2 | adecuada y necesaria a mi necesidad?
= S é %’_ ¢El profesional de la salud responde con claridad sus — — P ~—
S E 5 = | preguntas acerca de su paciente?
© O b . . . .
8 = £ T | ¢El profesional de la salud se dirige hacia usted en un — — ~— —
lenguaje sencillo y facil de comprender?
¢El profesional de la salud trata con amabilidad y cortesia? — o o= b=
©
o i_f ¢El profesional le ofrece comodidad y privacidad para — P — —
=2 4 | atenderlo?
5 ¢ El profesional de la salud se dirige hacia usted con respeto — = = =
y de forma afectuosa?
5 ¢El profesional de la salud explica adecuadamente como es — — o ~—
8 o el tratamiento que llevard el paciente?
2 @ L ;
Ko E § ¢El  profesional de la salud da sugerencias vy - - o
el . .
- g | recomendaciones sobre los cuidados que se debe dar al o
23 E | paciente en casa?
% = ¢El profesional de la salud es organizado al momento de ~— =~ — —
g dar las indicaciones al paciente?
¢El profesional de la salud sabe escuchar las dudas e == — = =
3 < inquietudes sobre la salud del paciente?
= | B£ [¢al profesional de la salud i = o e
5 £ 5 | ¢l profesional de la salu constantemente realiza oo
§ § § preguntas al paciente para saber como se siente?
2 S ¢El profesional de la salud muestra preferencia sobre el — ~— — 2
paciente que necesita atencién urgente?
o ¢El profesional de la salud brinda apoyo emocional — — ~— ~—
® g respecto al estado del paciente?
1%] Py . o
s 2 ¢El profesional de la salud, cuando se dirige usted le hace = ~— ~— —
g -§ sentir bien solo con sus gestos?
= 2 ¢ El profesional de la salud brinda apoyo cuando percibe la — — P —
Y tristeza o angustia en el paciente?
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MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

NOMBRE DE INSTRUMENTO: Cuestionario de satisfaccion del usuario acompafante.

OBJETIVO: Determinar satisfaccion de atencion percibidas por usuarios acompafnantes del Centro de Salud Flor Bastion 1, Guayaquil, 2020.

DIRIGIDO A: Usuarios acompanantes.

APELLIDOS Y NOMBRE DEL EVALUADOR: Valencia Reina Gretty Barinia

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister en Epidemiologia

VALORACION:

N
’ MM‘ Alto ’ Medio l Bajo | Muy Baj04]

FoaE BT
Gretty Barinia Valencia Reina
Cl: 1308881323
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DECLARACION JURADA DEL EXPERTO

Yo, VALENCIA REINA GRETTY BARINIA, identificado (a) con ClI N° 1308881323 y con
domicilio en Guayas - Guayaquil — Ecuador; DECLARO BAJO JURAMENTO tener la siguiente

informacion:
Grado o Carrerao  Especializacion Tiempo de Tiempo de Tiempo de
Titulo (1) programa (de serel experiencia  experiencia  experiencia
caso) docente laboral en
relacionada  especifica  investigacion
altema vinculada al  relacionado
(afios) tema (afios) al tema
Bachiller Magister Neonatologia 15 afios 5 afios 5 afios
Licenciado Pediatria
Magister Epidemiologia
Notas:
1. DOCTOR EN MEDICINA Y CIRUGIA
2. MAGISTER EN EPIDEMIOLOGIA
3. DIPLOMA SUPERIOR EN ENFERMEDADAES INMUNODEFICIENTES EN VIH-SIDA
4. ESPECIALISTA EN PEDIATRIA
5. ESPECIALISTA EN NEONATOLOGIA

Realizo la presente declaracidn jurada manifestando que la informacion proporcionada es
verdadera y autorizo la verificacion de lo declarado.

Guayaquil 25 de mayo del 2020

1308881323

VALENCIA REINA GRETTY BARINIA
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(RETARA [F EDUCACION SUPERIQR.
CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOWACION

Quito,  13/07/2020
CERTIFICADO DE REGISTRO DE TITULO

La Secretaria de Educacién Superior, Ciencia, Tecnologia e Innovaciéon, SENESCYT, certifica que VALENCIA
REINA GRETTY BARINIA, con documento de identificacién nimero 1308881323, registra en el Sistema Nacional
de Informacion de la Educacion Superior del Ecuador (SNIESE), la siguiente informacion:

Nombre: VALENCIA REINA GRETTY BARINIA
Namero de documento de identificacion: 1308881323

Nacionalidad: Ecuador

Género: FEMENINO

Titulo(s) de cuarto nivel o posgrado
Numero de registro 1006-15-86057275

Institucion de origen UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL

Institucion que reconoce

Titulo MAGISTER EN EPIDEMIOLOGIA
Tipo Nacional

Fecha de registro 2015-03-16

Observaciones

Direcoidr: Whymnuer £7-37 y Apallares » Codigo Postal: 170918 / Quito - Ecuedior » Teléfono: 503-2 3934-300
WWIvadEACIONSUPANOC. o0, 5
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FCRETARA [F EDUCACION SUPERIOR,
CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION

Titulo(s) de cuarto nivel o posgrado

Numero de registro

1006-11-732901

Institucion de origen

UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL

Instituciéon que reconoce

Titulo DIPLOMA SUPERIOR EN ENFERMEDADES INMUNODEFICIENTES EN VIH-
SIDA

Tipo Nacional

Fecha de registro 2011-11-11

Observaciones

Titulo(s) de cuarto nivel o posgrado

Numero de registro 1006-12-743125

Institucion de origen UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL
Institucion que reconoce

Titulo ESPECIALISTA EN PEDIATRIA
Tipo Nacional

Fecha de registro 2012-02-16

Observaciones

Direcuidn: Wihynuer £7-37 y Apallares « Codigo Postal: 170918 / Quito - Ecuedor » Teléfono: 503-2 3034-300

WWIW A EECINSUPARNC.go0.8c

68



FCRETARA DF EDUCACION SUPERIOR, g }(
CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOKACION f it} ‘
Titulo(s) de cuarto nivel o posgrado N A

Numero de registro 1006-15-5594
Institucion de origen UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL

Instituciéon que reconoce

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DR ABEL GILBERT PONTON GUAYAQUIL

Titulo ESPECIALISTA EN NEONATOLOGIA
Tipo Nacional
Fecha de registro 2015-04-13
X TITULO DE ESPECIALISTA MEDICO OBTENIDO POR HOMOLOGACION DEL
Obestvacionss EJERCICIO PROFESIONAL
Titulo(s) de tercer nivel de grado
Numero de registro 1006-02-65585
Institucion de origen UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL

Institucion que reconoce

Titulo DOCTORA EN MEDICINA Y CIRUGIA
Tipo Nacional

Fecha de registro 2002-05-27

Observaciones

Direcoion: Wiy £7-37 y Apallares » Codigo Postalk: 170016 / Quito - Ecusdor « Teléfono: 503-2 3934-300

WWIA|EACONSUPANOC (00.4C
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? [f EDUCACION SUPERIOR,
CI NCIA, TECNOLOGIA E INNOWACION

OBSERVACION:

« Los titulos de tercer nivel de grado ecuatorianos estan habilitados para el ingreso a un posgrado.

« Los titulos registrados han sido otorgados por instituciones de educacién superior vigentes al momento del
registro. Para mayor informacion sobre las instituciones acreditadas en el Ecuador, ingresar a
https://infoeducacionsuperior.gob.ec/

« El cambio de nivel de formacién de educacién superior de los titulos técnicos y tecnolégicos emitidos por
instituciones de educacion superior nacionales se ejecuté en cumplimiento a la Disposicion Transitoria
Octava de la Ley Organica Reformatoria a la LOES, expedida el 2 de agosto de 2018.

IMPORTANTE: La informacién proporcionada en este documento es la que consta en el SNIESE, que se
alimenta de la informacidn suministrada por las instituciones del sistema de educacién superior, conforme lo
disponen los articulos 129 de la Ley Organica Superior y 19 de su Reglamento. El reconocimiento/registro del
titulo no habilita al ejercicio de las profesiones reguladas por leyes especificas, y de manera especial al ejercicio
de las profesiones que pongan en riesgo de modo directo |a vida, salud y seguridad ciudadana conforme el
articulo 104 de la Ley Organica de Educacién Superior. Seglin la Resolucién RPC-SO-16-No0.256-2016.

En el caso de detectar inconsistencias en la informacién proporcionada, se recomienda solicitar a la institucion del

sistema educacién superior que suscribio el titulo, la rectificacién correspondiente.

Para comprobar la veracidad de la informacion proporcionada, usted debe acceder a |a siguiente direccion:
www.educacionsuperior.gob.ec

Alexandra Navamete Fu-eﬁes
Directora de Registro de Titulos
SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION

:@E!

|.|||||||l|| GENERADO: 13/07/2020 8.09 PM
1308881323

Direcoitr: Wihymnuer £7-37 y Apallares » Codigo Postal: 170518/ Quito - Ecuedior » Teléfono: 503-2 3934-300
WWIVASALEAONSUPANOT. o0,
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Anexo 6. Confiabilidad de los instrumentos de recoleccién de datos

Cuadro 1. Estadisticas de fiabilidad del instrumento de calidad de servicio.

Alfa de

Cronbach

N de elementos

,850 19

Cuadro 2. Estadisticas de total de elemento

Varianza de
Media de escala escala si el Correlacion total | Alfa de Cronbach
si el elemento se | elemento se ha de elementos | siel elemento se
ha suprimido suprimido corregida ha suprimido

VAR00001 53,7000 53,122 ,798 ,826
VAR00002 53,5000 64,500 -,109 ,866
VARO0003 53,5000 53,611 ,783 ,827
VARO00004 52,9000 59,211 577 ,841
VAR00005 53,2000 54,622 ,700 ,831
VARO0006 53,5000 57,167 ,395 ,846
VARO00007 53,3000 55,344 ,585 ,836
VAR00008 53,4000 56,489 ,558 ,838
VARO0009 52,8000 56,178 ,674 ,834
VARO00010 53,5000 57,167 ,867 ,833
VARO00011 52,8000 61,067 ,148 ,856
VAR00012 53,1000 58,100 ,365 ,847
VARO00013 52,8000 56,178 ,674 ,834
VARO00014 53,5000 57,167 ,867 ,833
VARO00015 52,8000 61,067 ,148 ,856
VARO00016 53,3000 60,233 ,134 ,862
VARO00017 53,1000 58,100 ,365 ,847
VARO00018 53,4000 59,378 ,175 ,861
VAR00019 53,5000 57,167 ,867 ,833

En los cuadros 1y 2, observamos el resultado de la Prueba del Alfa de Cronbach,

realizado al cuestionario de calidad del servicio arrojé un indice de ,850, que, de

acuerdo a los pardmetros establecidos, se califica como confiable y excelente.
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Cuadro 3. Estadisticas de fiabilidad del instrumento satisfaccion del acompafiante

del paciente.

Alfa de

Cronbach

N de elementos

,881

15

Cuadro 4. Estadisticas de total de elemento

Varianza de Alfa de
Media de escala escala si el Correlacion total| Cronbach si el
si el elemento | elemento se ha | de elementos | elemento se ha
se ha suprimido suprimido corregida suprimido
VAR00020 40,6000 50,044 ,502 ,875
VAR00021 40,4000 50,044 ,613 871
VAR00022 40,6000 49,378 ,730 ,867
VARO00023 40,1000 53,433 ,368 ,880
VAR00024 40,4000 48,267 ,646 ,868
VARO00025 40,6000 46,267 ,636 ,868
VARO00026 40,8000 46,844 ,642 ,868
VARO00027 40,7000 47,567 ,596 ,870
VAR00028 40,3000 49,789 ,391 ,882
VARO00029 40,7000 51,567 ,644 ,872
VARO00030 40,0000 53,778 ,144 ,890
VAR00031 40,0000 51,556 ,599 873
VAR00032 40,7000 47,122 ,633 ,868
VARO00033 40,8000 46,844 ,642 ,868
VAR00034 40,9000 48,989 ,551 ,872

En los cuadros 3 y 4, observamos el resultado de la Prueba del Alfa de Cronbach,

realizado al cuestionario de calidad del servicio arroj6 un indice de ,881, que, de

acuerdo a los parametros establecidos, se califica como confiable y excelente.
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Anexo 7. Autorizacion de aplicacion de los instrumentos

SOLICITO: AUTORIZACION PARA APLICAR INSTRUMENTOS

Dra. Marfa Belén Guzman Vega
Administrador Técnico de la Unidad Operativa Flor de Bastion 1

Yo Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia, identificada con Cédula de
identidad N°0926238072, con domicilio en Guayaquil - Ecuador, ante usted
con el debido respeto me presento y expongo lo siguiente:

Que por estar realizando mis estudios de post grado en la Universidad César
Vallejo y estar desarrollando mi trabajo de investigacion denominado
“Calidad del servicio y satisfaccion del acompafiante del paciente del
centro de salud Flor de Bastién 1, Guayaquil, Ecuador, 2020” y debiendo
aplicar los instrumentos para recabar informacién, recurro a su digna
persona para solicitarle el permiso correspondiente y aplicar dicha prueba
a los acompafiantes del paciente del Centro de Salud Flor de Bastién 1.

Por lo expuesto, esperamos Sra. Dra. Marfa Belén Guzman Vega su

comprension y me brinde la debida atencién al presente, agradeciéndole
anticipadamente.

Guayaquil, mayo del 2020

Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia
Cl: 0926238072
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Guayaquil 22 de Mayo 2020

Dra. Vanessa Mejfa Valencia
Médico General

Ciudad

En mi despacho

En atencion a su solicitud de autorizacidn para la aplicacién de instrumentos
{encuestas) a los acompaiiantes de los pacientes del Centro de Salud Flor de Bastién
1. Como parte de su trabajo de investigacion; recibido el 20 de mayo del 2020, en mi
calidad de directora le informo que queda aprobado dicho requerimiento por el
tiempo que usted necesite para hacerla siempre y cuando no afecte el desempefio
de sus funciones.

Apoyando la superacion del personal

Dra. Maria Belén Guzman Vega
Cl: 1003551817

Administrador Técnico de la Unidad Operativa Flor de Bastion 1

74



Anexo 8. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
VERBAL ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Titulo: Calidad del servicio y satisfaccién del acompahante del paclente del centro de salud
Flor de Bastién 1, Guayaquil, Ecuador 2020

Investigador(a) principal: Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia

Estimado(a) Sefor(a):

Nos dirigimos a usted para solicitar su parlicipacién para conocer la «Calidad del servicio y
satisfaccién del acompafante del paciente del centro de salud Flor de Bastién 1, Guayaquil, Ecuador
2020x. Este estudio es desarrollado por investigadores de la Universidad César Vallejo de Piura en
Peni como parte del Posgrado en Gestién de los servicios de fa Salud. En la actualidad, pueden
existir problemas en la atencién sanitaria y esto se ha convertido en una preocupacién en las
organizaciones, Por tanto, consideramos importante conocer los resultados de cémo funcionan y
¢bmo perciben esto sus usuarios. Sin duda, ser4 un punto de partida para para tomar las medidas
necesarias para mejorar su calidad de atencion.

El estudio consta de una encuesta anénima de datos generales e informacién sanitaria, Brindamos
la garantia que la informacién que proporcione es confidencial, conforme a la Ley de Proteccién de
Datos Personales - Ley 29733 del gobierno del Peri. No existe riesgo al participar, no tendra que
hacer gasto alguno durante el estudio y no recibir4 pago por participar del mismo. Si tienen dudas,
le responderemos gustosamente. Si tiene preguntas sobre Ia verificacién del estudio, puede ponerse
en contacto con el Programa de Posgrado de la Universidad César Vallejo al teléfono 0051-
9446559951 o tamblén dirigirse al correo electronico upg.piura@ucv.edu pe.

Si decide participar del estudio, esto les tomara aproximadamente 15 minutos, realizados en la sala
de espera del area de emergencia de las instalaciones del Hospital Cayetano Heredia, y se tomara
una fotografia solo si usted lo autoriza. Para que los datos obtenidos sean de méaxima fiabilidad, le
solicitamos cumplimente de la forma mas completa posible e! cuestionario adjunto Si al momento de
estar participando, se desanima y desea no continuar, no habra comentarios ni reaccion alguna por
ello. Los resultados agrupados de este estudio podran ser publicados en documentos cientificos,
guardando estricta confidencialidad sobre la identidad de los participantes.

Entendemos que las personas que devuelvan cumplimentado el cuestionario adjunto, dan su
consentimiento para la utilizacion de los datos en los términos detallados previamente. Agradecemos
anticipadamente su valiosa colaboracién

Declaracién del Investigador(a):

Yo, Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia, declaro que el participante ha leido y comprendido la
informacién anterior, asimismo, he aclarado sus dudas respondiendo sus preguntas de forma
satisfactoria, y ha decidido participar voluntariamente de este estudio de investigacién. Se le ha
informado que los datos obtenidos son anénimos y ha entendido que pueden ser publicados o
difundidos con fines cientificos

WW\M Guinouie | 28| o) a0a0
Firma del(la) Invegtigador(a) Pais y Fecha

Escaneado con CamScanner
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Anexo 9. Compromiso del investigador

COMPROMISO DEL INVESTIGADOR

UNIVERSIDAD CESAR VA
INVESTIGADOR ﬁ > o

Titulo: Calidad del servicio y satisfaccién del acompaiiante del paciente del centro de salud
Flor de Bastién 1, Guayaquil, Ecuador, 2020.

Investigador(a) principal: Br. Vanessa Katherine Mejia Valencia.

Declaracién del Investigador(a):

Yo, Vanessa Katherine Mejia Valencia, en mi propio nombre, me comprometo en todo momento a
guardar el anonimato de los individuos estudiados, al estricto cumplimiento de la confidencialidad
de los datos obtenidos, y al uso exclusivo de los mismos con fines estadisticos y cientificos, tanto
en la recogida como en el tratamiento y utilizacién final de los datos de usuarios correspondientes a
historias clinicas y/o base datos institucionales autorizadas con motivos del estudio de investigacion.
Solo haré usos de estos datos y en caso requiera disponer de datos adicionales deberé contar con
su consentimiento informado. Asimismo, mantendré seguridad de ellos y no serdn accesibles a otras
personas o investigadores. Garantizo el derecho de los usuarios, del respeto de valores éticos de
sus datos, su anonimato y el respeto de la institucién de salud involucrada, conforme a la Ley de
Proteccion de Datos Personales — Ley 29733 del gobierno del Per.

Pais y fecha

UW y GuUHDES I\ | d;*o]&n—"
Firma / .
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EMPATIA

SEGURIDAD

CALIDAD DEL SERVICIO

CAPACIDAD RESP

CONFIABILIDAD

Anexo 10. Base de datos de la recoleccion de datos

TANGIBLES

w
E
E wlow|wlw|w w|lwwl2|wlw|w|w wlwlw|elwlwle|2|elw|S|w|w o L o o (o o o i i [ [ Y V0 V0N VPN R 1O WU N PPN R VPN VYO U I =3 U VU 1V VP O AU W VP 3 1V O P
MR EEEHERREBEEHEEHEHEABREHEEHEHEE EEHEE A B A HEE A H A EEH A EHE R EH A HEHEAREEEEHE EEH AR AR EHAEER R EH EEH A EHEREEH B EHEEAE
<|a|a|lg|a|lgla|lalgld|als|elglalelalalc|g|d|alglgle|s|alels|a|e|a|al|elelelg|e|a|s|e|alelele|e|g|s|a|a|a|a|a|e|e|Elglg|a|g|alelelalg|a|s|g|e|ale|els|s|g|e|g|z|e|a|e
al gl ||| g2 |22 <22 <2 2|ZIZ|IZIZIZ ||| |Z|E ||| (< (||| ||| (< (2 S || ||| (< (|22 |2 || (|2 |1E ||| ||| (E|Z|2|2|<|2
WPPMMMMPMPMEMMPMPPMMPMMMMEMMMPMPPMMMPMPMMPMMMMPMMPPMMMMPMMPMPMMMMPMMMPMMMMMMMMMPM
T T
o
<
[e]
3 w w|sS|w w w uws|u|s s|s w s w w wl|s
7]
o
3
Ula|luw|lolalaln|lolv|a|le(so|lo|n|a|w|ololn|oa|n|m|on]s|m(os]s|o|a|s]o|s afo]s (o [a]o oo |o|=|e|a|o|v|a|a |~ [m|c]x[o|m|a|n|ofa|~ |~ fo | n s a|a]nfofa]s o fofs|o|n
FEARGH G B el B RN I B R Bl R vl Il B e B R I e R [l 0 et Ol S bl (B R R )l (Rl RN PRl U RN R ol N Rl el N (el (el [ [l (Pl G Rl b o Pl bl Tl el AN 20 [l (L R R gl Pl el R ol ol ol Pl Ll (el RS el i)
©
=
TN Y R o|alo MBI IR =) o < oo ]2 e NN S I I I A I P A R R R E I E RS NI S S R S S B I S S Y N A E B A S T Y )
E R IR ) Sl = e RN RN IR N I Rt R = S| SISl BN N S oY S Eoh IS R R Pl L B IS R ) AN e o Bl R ISR RSN I By e g ) o B Rl g O R e B U g e L
o < oo T o <~ ferfer e ey < T < < e
=
= o T ~ ~ y ~ < < < [T T ~ ~ ~ T T ~ et
=
= T T ~ = T T <~ ~ T
=
T o oo T T < Ly < o T o Ly
-
< ) ClE] ~ v =) ) ~ =)
s wlo|o o 0 ] 219 |o | o @) S (] o S«
o < ~ ~ ~ e < < o o T e
B
< o =~ ~ = aELa L < < < < ~ e
B
o o = 2 = T e e o o - o ~ e
=
= <~ = o - <o e ~ 2 o ~ e
I
- ) <o | oo |t - ~ -
o| dlm|w|~ ~ S| (S [0 |0 di~l= o |d || <t o |d|d o =1 [
= =T ~ = <[~ S < < < e
=
= o T ~ e e T o o T o
=
w =@ ™ w = S GG T ¥ = = ¥ =
ol o ) ol o) - ~ - |o ) ) NG o~ <« ) wnl=le - )
| || ® oA | - - £ — — =[] — — — — — — — — - o=
= N[N w @ N[N~ <™ @ = @ 5 @ [
@ NG w ¥ AL @ w @ w ¥ =
@
@ N R w w L R e & ¥ @ @ T
@ N N Y 2 w SR Sl ¥ @ w ¥ ibi
) <l ola - ) ol=le|en o [0 ) ) - ~ < |m
= = = S| = Sl = = = - S|e
@ [N ) @ @ @[ o™ @ 5 @ @ @ Slkd
@ [N SN w w L R R T @ w @ w @
@ [N Y w @ [ [ [ @@ & @ @ @ @
¥ IGIIG] w w NIRIGR < @ w w ¥ IGd
e T~ ® IR EREREREERRERNRNNEAENEREFE AR SENE R NN RSN ERE RN RSN R RN EAERENEARENNERRENERE
Sl RS IR I B B IR Il IR RN R P ol el S Rl R RS R S R ol R S B ) R S ) I e S o Pl N Pl I bl 2 vl Pl R e e e e oo el R R ol S BN N N S BN D EN ES N )

77




SATISFACCION DE ATENCION
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Anexo 11. Fotos del trabajo de campo

Aplicacion de los instrumentos

,- “\“

Pérticipantes respondiendo la encuesta
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Instruccionbes sobre el llenado del instrumento
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Yo, Vanessa Katherine Mejia Valencia, estudiante de la Escuela de Posgrado, Maestria

en Gestion de los Servicios de la Salud, de la Universidad César Vallejo, Sede Piura;

declaro que el trabajo académico titulado «Calidad del servicio y satisfaccion de atencién
percibidas por usuarios acompafiantes del Centro de Salud Flor Bastién 1, Guayaquil,

2020», presentada, en XX folios para la obtencion del grado académico de Maestra en

Gestion de los Servicios de la Salud, es de mi autoria.

Por tanto, declaro lo siguiente:

- He mencionado todas las fuentes empleadas en el presente trabajo de investigacion
identificando correctamente todas las citas textuales o de parafrasis proveniente de
otras fuentes, de acuerdo establecido por las normas de elaboracién de trabajo
académico.

- No he utilizado otra fuente distinta de aquellas expresadamente sefialadas en este
trabajo.

- Este trabajo de investigacibn no ha sido previamente presentado completa ni
parcialmente para la obtencién de otro grado académico o titulo profesional.

- Soy consciente de que mi trabajo puede ser revisado electrénicamente en blusqueda
de plagios.
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