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Resumen

El presente informe de tesis tuvo como propoésito determinar la relacion entre la
calidad de atencion y la satisfaccion del usuario del servicio de consultorios externos del
puesto de salud La Unién Chimbote — 2019, para ello se realizd una investigacion de tipo
descriptivo, con un disefio no experimental, correlacional, de corte transversal. Para ello se
conformo una poblacion total de 1800 usuarios que fueron atendidos en la institucion de
salud objeto de estudio, luego de ello, se aplicd el ajuste de muestra, obteniéndose una
muestra representativa de la poblacion compuesta por 269 usuarios, a los cuales se les
aplicé como instrumentos de recoleccion de datos el cuestionario de calidad de atencién y
satisfaccion al usuario. Finalmente, los resultados arrojaron que existe relacion directa
significativa entre la dimension aspectos tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta,
seguridad y empatia con la variable satisfaccion al usuario del servicio de consultorios
externos del puesto de salud la Union Chimbote, donde se obtuvo tiene un nivel de
correlacion moderada de 0.548, significativa al 1%. Se lleg6 a la conclusion entonces que
existe correlacion moderada significativa entre las variables calidad de atencion vy

satisfaccion al usuario, a partir de alli entonces se aceptd la hipotesis de la investigacion

Palabras clave: Calidad de atencion, satisfaccién del usuario, capacidad de

respuesta, aspectos tangibles.



Abstract

The purpose of this thesis report was to determine the relationship between the
Quality of care and the satisfaction of the user of the service of external offices of the
health post the union Chimbote - 2019, for this the type of descriptive research was
established, with a design not experimental, correlational, cross-sectional. For this purpose,
a total population of 1800 users was formed, who are treated in the health institution under
study, after that, the sample adjustment was applied, obtaining a representative sample of
the population composed of 269 users, to which the questionnaire of quality of attention
and satisfaction to the user was applied as data collection instruments. Finally, the results
showed that there is a significant direct relationship between the dimension tangible
aspects, reliability, responsiveness, security and empathy with the variable satisfaction to
the user of the service of external consultants of the health post the Chimbote union, where
there is a level of Moderate correlation of 0.548, significant at 1%. It was concluded that
there is a significant moderate correlation between the variables quality of care and user

satisfaction, from then on the research hypothesis was accepted.

Keywords: Quality of care, users satisfaction, responsiveness y tangible aspects.



I.  INTRODUCCION

Si bien es cierto la tecnologia ha mostrado un desarrollo acelerado, con ello también
se han mejorado los procesos y protocolos de las organizaciones e instituciones, sin
embargo, este desarrollo de los procesos o protocolos se estd dando de mejor manera en el
sector privado y no en el estatal, uno de estos protocolos es el de calidad de atencion, dicho
protocolo es més visto en sector salud, donde se debe conseguir una calidad en la atencién.

Entonces, se observa claramente el contraste entre los escenarios de América Latina
y Europa, esto permite inferir lo pésimo que vienen actuando los gobiernos para brindar un
eficaz servicio de salud a su poblacién, por lo menos en América Latina, dado que si
también se compara la tasa de mortalidad teniendo en cuenta diferentes aspectos del
deceso, se ha de notar que se debe a la escases de implementacion tecnoldgica en
hospitales, asi también, ausencia de personal capacitado para brindar atencion, presentan
ademas una infraestructura deplorable; lo manifestado entonces se refleja en el sentir o
insatisfaccion de la poblacion cuando va a atenderse una instituciéon de salud del estado.
Como se ve entonces, el problema también se suscita a nivel internacional, y en lo que
respecta a América Latina, los motivos de este son similares en todo sentido, asi como la
insatisfaccion por parte de su poblacion; el caso peruano es un claro ejemplo si de pésima
atencion e insatisfaccion del usuario se trata, dado que es percibido dia a dia las
innumerables quejas por parte de los pacientes, siendo las mas comunes pésima atencién
que reciben cuando acuden por una consulta médica, presentandose en mayor medida en
zonas que no cuentan con los servicios basicos, poblaciones de bajos recursos econémicos,
aunado a ello, estos se presentan en mayor escala en la zona sierra y selva del pais, donde
la infraestructura de los hospitales o postas se encuentran en un muy mal estado, asi
mismo, no se encuentran bien implementados y no se cuenta con especialista para dar
cobertura a la poblacién, asi también, estas instituciones no suelen recibir monitoreo por
parte del Ministerio de Salud, por tanto, muchas veces las quejas o sugerencias de los
usuarios no son tomadas en cuenta, del mismo modo, las negligencias médicas muchas
veces no son denunciadas y no se llevan a cabo investigaciones, en el peor de los casos
existen comunidades muy alejadas que no tienen ni siquiera los servicios de salud, esto
ultimo ya se debe a factores netamente de gestién publica; entonces como se menciond, el
caso peruano al igual que otros paises de la region, sigue presentando innumerables

problemas con el sector salud.



Para validar la argumentacién anterior, segln datos estadisticos, se precisa que solo
en el afio 2017, la Superintendencia Nacional de Salud ha presentado mas de 47.000
reclamos sobre atencién al paciente, motivo por el cual logré imponer 51 sanciones con
multas que ascendieron a los S/.6065,882, siendo Essalud la institucion con mas quejas
presentadas; de los reclamos mencionados, en 643 de estos terminaron en quejas que
dieron lugar a un proceso de investigacion que a la actualidad aun continua. De las quejas
mencionadas, se observa que el principal motivo fue la inadecuada atencion médica o
quirdrgica (44%), seguidamente se tiene la falta de informacion (28%) y la disconformidad
con la atencion recibida (9%); de las sanciones impuestas, el 31% corresponde a
instituciones publicas y el 69% a privadas. (Sausa, 2017)

En el Per( segun la OMS (2019), cuenta con un sistema de atencion en salud
descentralizado el cual consta de cinco entidades, MINSA, FFAA, ESSALUD, PNP y
sector privado; sin embargo, el resultado es que el sistema contiene multiples fuentes de
servicios lo que ocasiona deficientes coordinaciones y desbalance en la administracion de

recursos.

Ante el desarrollo del contexto de salud en nuestro pais, no sélo existe una afectacion
de especialistas, infraestructura, presupuesto o equipamiento si no que la parte de calidad y

satisfaccion del servicio de salud ha sido una queja constante por el ciudadano.

En el 2018 La Contraloria general de la Republica, realizd un operativo nacional
donde participaron 1012 auditores, los cuales llegaron a comprobar mediante un
monitoreo, que existian establecimientos que no cumplian con normas basicas de
funcionamiento, entre estos establecimientos médicos estaban el de la policia, gobierno y

la marina.

Por tanto, es de vital importancia que los pacientes o usuarios se sientan tratados con

respeto, ética y eficiencia; sin embargo, existe en la practica no se realiza.

Es importante dilucidar cuales son los fundamentos de la prestacion de servicio y
satisfaccion del usuario con la finalidad de investigar las variables mencionadas y

determinar si existe relacion entre las mismas.

La problematica descrita anteriormente también estd presente en consultorios
externos del puesto de salud La Union Chimbote, donde es observable la clara
insatisfaccion por parte de las personas que se atienden en dicha institucion, ello debido a
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gue la misma no ofrece una calidad de servicio, requerida por los pacientes, no cumpliendo

con estandares de calidad de atencion minimas que debe cumplir un centro de salud.

Se hace manifiesto entonces que la problematica se encuentra también presente en a
nivel local en la institucion objeto de estudio, donde se han presentan quejas respecto a la
atencion, esto a causa por ejemplo de la gran cantidad de usuarios que se atienden alli, asi
también, esto se origina muchas veces por la falta de experiencia del personal de salud, que
en muchos casos son profesionales recién egresados. Asi también, no se siguen
procedimientos de atencion definidos, por tanto, se trabaja de acuerdo mas a la experiencia
y de manera empirica, lo que genera que no se defina que atencion seguir, ademéas de no

tener instaurado buenas préacticas de atencion al usuario.

En este apartado, se mencionardn investigaciones previas a nivel internacional,
nacional y local que serviran de predmbulo para comprender las variables de estudio, del

mismo modo aportaran informacidn que sera una guia para el presente trabajo.

En el &mbito internacional Maggi (2018), en su investigacion sobre evaluacion de la
calidad de atencion y la satisfaccion del usuario, busco establecer el grado de relacion entre
las variables de estudio utilizando para ello el disefio de investigacion no experimental,
correlacional y de corte transversal. Finalmente llegé a determinar una relacion directa

entre las dimensiones de la calidad de atencion y la satisfaccién del usuario.

La investigacion de Santana & Bauer (2014), de la calidad de cuidados de enfermeria
y a la satisfaccion del paciente, tuvo como propdsito encontrar el grado de relacién entre
las variables objeto de estudio, para lo cual se empled el disefio de investigacion no
experimental de tipo descriptivo a una muestra de 271 pacientes a los cuales se les aplic
una encuesta. El autor mencionado al concluir su estudio determind que existe relacion
entre las variables, asi mismo que los cuidados proporcionados por el personal de salud es
Optimo

Las investigaciones mencionadas a nivel internacional indican que la calidad del
servicio y la satisfaccion del cliente son variables abordadas en diferentes contextos los
cuales otorgan relevancia a la investigacion, sin embargo, a nivel nacional, también son

temas estudiados.

En la investigacion de Lizana, Piscoya & Quichiz (2018), en su tesis para determinar
el grado de relacion entre la calidad de atencion y la satisfaccion al usuario, tuvo como
3



propdsito determinar la calidad de atencidn que brinda el profesional de enfermeria en el
area de emergencia, asi también determinar el nivel de calidad de la variable mencionada,
para ello se realizd una investigacion de tipo descriptivo, de corte transversal, con una
muestra conformada por 120 pacientes; una vez procesados los datos y obtenido los
resultados, se llegd a la conclusion que el nivel de calidad de atencion es buena, debido a la
capacidad de respuesta del personal de salud.

Quispe (2015), realizo una tesis con el proposito de determinar la relacion entre
calidad de atencion satisfaccion del usuario, empleando un disefio no experimental de tipo
descriptivo correlacional a una muestra de 159 usuarios, a los cuales se les aplicd un
cuestionario elaborado para tal fin. Llegando a la conclusion, mediante la aplicacion del
coeficiente Rho de Spearman, que existe relacion entre la calidad de servicio y la

percepcioén de la satisfaccion de los usuarios.

A nivel local se tiene a Gutiérrez, Achahuanco, & Franco (2018), en calidad de
atencion y satisfaccion del usuario de un hospital en Chimbote , propuso determinar la
relacion entre las variables objeto de estudio , empleando el disefio de investigacion no
experimental de tipo descriptivo correlacional a una muestra conformada 242 usuarios; se
Ilegd a la conclusién que el 50.8% de pacientes afirman que la atencidn se encuentra en un
nivel regular, por tanto, mediante la aplicacion del Rho de Spearman, se determina que

existe relacion entre las variables.

Cerna & Serrano (2016), estudio6 la variable satisfaccion del usuario externo con el
fin de determinar el nivel de satisfaccion de los usuarios con una investigacion cuantitativa
de tipo descriptiva transversal en una poblacion de 372 usuarios. Los resultados obtenidos
arrojaron que el 50.1 % de los usuarios son atendidos con una satisfaccion mediana segun
percepcion de estos, asi también el 11.8 % comentaron estar desatendidos. Por tanto, se
Ilegd a la conclusion de que el paciente se muestra satisfecho con la atencion que recibe

por parte del personal del hospital.

En la tesis de Vega (2016), sobre Calidad de servicio y satisfaccion del usuario
interno, donde el propdsito fue determinar la relacion entre las variables mencionadas
empleando el disefio no experimental de tipo descriptivo correlacional a una muestra
formada por 32 usuarios. Se llegé a determinar que hay relacion entre la calidad del

servicio y la satisfaccion del usuario. Se concluye que hay relacién entre las variables.



A través de la investigacion de trabajos previos se obtuvieron algunas aseveraciones
sobre las variables de estudio, sin embargo, es necesario conceptualizar la calidad de
atencion y la satisfaccion del usuario delimitando conceptos, tipos, componentes, perfiles,

entre otros que profundicen tedricamente la presente exploracion.

Estrada (2007), refirio que la calidad es el acto de brindar un servicio o bien con la

finalidad de satisfacer al cliente u usuario.

La OMS (2016), define que la calidad de atencion consiste en cuidar el bienestar del
paciente a través de una atencion eficiente, logrando que obtenga a tiempo diagnostico y

tratamiento.

La calidad de atencion es estudiada en diversos contextos, como por ejemplo el area
empresarial y educativa, sin embargo, cobra protagonismo en el ambito de salud debido a
que el usuario que estd expuesto a diversas dolencias fisicas tiende a estar vulnerables
emocionalmente, es por ello que la manera con la que se brinda el servicio es fundamental

para crear un estado de bienestar en el paciente y sus familiares.

Para Silva, Cordova, & Vergaray (2015), la calidad esta ligada a la eficacia del
personal y la forma en la que trata a las personas que son atendidas sin discriminar por sus

caracteristicas personales, poniendo en primer lugar a las necesidades del mismo.

Por ende, en el sector salud la calidad gira en base a la satisfaccion del paciente, cada
accionar tiene un proceso que logre el estado de bienestar y sentimiento de relevancia del
problema que sostiene. Ruiz (2016), define a la calidad de atencién como la forma en la
que el profesional de salud atiende las necesidades, derechos o exigencias racionales de los

pacientes considerando las normas de la institucion.

Por ende, se define calidad de atencion como la satisfaccion de las necesidades y

expectativas de los usuarios, teniendo en consideracion calidad humana y profesionalismo.

Al definir la calidad de atencion se pone en evidencia dimensiones que contribuyen a
la construccion de la conceptualizacion. Para Alvarez (2007), las dimensiones estan
compuestas por tres puntos basicos, el primero es componente técnico, segundo

componente interpersonal y el tercer componente correspondiente al entorno.

Entonces de acuerdo a lo que manifiestan los autores, la calidad de atencion se

encuentra ligada al profesionalismo del personal que lo imparte, por tanto, si la institucion
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se encuentra representada por verdaderos profesionales de la salud, entonces se tendra toda
la certeza que el servicio sera de calidad, eso entonces influira en la percepcion que tiene el
usuario de este, y contribuira a mejorar su satisfaccion en cada servicio; en concreto,
siempre se deben tener encuentra las dimensiones que dan naturalidad a la calidad de
atencion, estas dimensiones tienen que ver con cuan fiable es el servicio que se le
proporciona al paciente, asi también, al momento de darlo, segin las reglas y normas
correspondientes de una institucion de salud, a eso se denomina profesionalismo,
finalmente, con este servicio se debe asegurar trasmitir credibilidad y seguridad al
paciente, ello generara que este vuelva al establecimiento y dado cuenta a los demas, son la

calidad de atencién que se brindd en su ultima visita.

El primer componente, afirma que hay relacion entre la calidad profesional y la
tecnologia empleada, para cumplir sus labores con eficiencia, dentro de este componente se
encuentran cuatro indicadores entre los cuales tenemos: fiabilidad, profesionalismo,
credibilidad y seguridad. (Alvarez, 2007)

La fiabilidad, es la destreza con la cual se brinda el servicio, desde una perspectiva
esmerada y de cuidado; mientras que profesionalismo se caracteriza por la habilidad para
atender los requerimientos solicitados, la credibilidad, se basa en la honestidad y veracidad
en la presentacion y abordaje del servicio, finalmente seguridad es la capacidad del
personal para minimizar los riesgos y peligros en el desarrollo de las actividades de
atencion. (Alvarez, 2007)

Con respecto al componente interpersonal, hace hincapié en establecer una relacion
entre el paciente, personal de salud y la familia de forma que no solo se cubran las
necesidades del paciente, sino que se brinde tranquilidad a la familia, por ello, el
componente considera que el conjunto de comportamientos y actitudes deben tener como
caracteristicas como calidez, respeto, tolerancia y servicio. Los indicadores que forman
este componente son cortesia, confidencialidad, comunicacion y comprension.
(Alvarez,2007)

La cortesia tomada desde la perspectiva humanista como atencion, respeto,
solidaridad, empatia y amabilidad, esta caracteristica va unida a la confidencialidad del
estado del paciente, asi como la informacion y dialogo que es vital para establecer una

relacién de apoyo comprendiendo sus necesidades y pedidos. (Alvarez, 2007)



El componente relacionado al entorno, subraya la importancia de la capacidad de
respuesta y la funcionalidad de los servicios de salud, es decir la rapidez y evidencia con la
que se atiende las necesidades del paciente. Del mismo modo, como se organiza la
institucion, siendo los indicadores del competente la integralidad, oportunidad y
continuidad. (Alvarez, 2007)

La integridad se describe como la capacidad para identificar de forma rapida las
necesidades de atencion del paciente y movilizar medios para abordarlas. Mientras que la
oportunidad indica que debe existir accesibilidad y puntualidad para el abordaje de
problemas, finalmente continuidad hace referencia en realizar las actividades en la

secuencia correcta.

La medicién de la calidad nos permite evaluar de forma constante la satisfaccion del
usuario con los servicios prestados. Por ello, Thompson (2014), menciona que la gestion de
la calidad en la atencidén es un principio para lograr la percepcion de satisfaccion del

paciente, por lo que cada destacar que toda organizacion depende de los usuarios.

Dentro de los principios encontramos al enfoque al usuario, para que una
organizacion se mantenga es necesario que se entienda y atienda las necesidades presentes

y futuras de sus pacientes.

Para lograr enfocarse es necesario que exista liderazgo, para el cumplimiento de los

objetivos y la mejora.

Para Thompson (2014), otro punto fundamental es la participacion del personal,
debido a que mediante el personal comprometido y motivado se puede mejorar la calidad

del servicio.

Al tener un estilo de liderazgo que se enfoque en atender las necesidades del
paciente, asi como las del colaborador, permiten que se desarrolle un enfoque basado en

los procesos, permite que las actividades y personas se gestionen para la mejora continua.

Con respecto a la mejora continua de la calidad, la organizacion debe influenciar en
elevar los estandares de calidad en el servicio brindado. Otro principio importante es la
toma de decisiones basada en la evidencia, quien emplea métodos estadisticos para la

medicidn de la satisfaccion de cliente como un indicador de la calidad de atencion.



Finalmente es importante mantener buenas relaciones con los proveedores, para traer

consigo valores agregados o una buena disposicion para colaborar.

Donabedian (2014), explica que la percepcion de la calidad de atencién en salud es
diversa, sin embargo, es necesario difundir la idea de que el acto médico debe contener
calidad, técnica y humanidad la cual debe transmitirse a través de respeto, ética

profesional, solidaridad, equidad, calidez, empatia, puntualidad y eficiencia en el servicio.

Para tener un panorama claro de calidad en la asistencia, es necesario comprender
cuatro valores fundamentales, entre los cuales tenemos a la beneficencia, no maleficencia,

autonomia y justicia.

En perspectiva, a continuacion, se presentaran una serie de atributos de la calidad de

atencion.

En el postulado de Cornejo (1990), menciona que es fundamental el trato cordial y
amable en toda institucion, sin embargo, en el sector salud es necesario debido a la
condicion de los usuarios que solicitan los servicios. El trato adecuado produce
satisfaccion, por ende, es necesaria la cortesia, amabilidad, respeto y tolerancia. Este tipo
de actitudes crea un estandar de interaccion entre pacientes y personal de salud que

generan un clima célido.

La atencion no solo debe ser optima, sino también la presentacion del personal. Por
ende, el personal debe estar debidamente uniformado, la utilizacién de la vestimenta
adecuada es un indicador de respeto, ornato personal y cuidado de la profesion. (Cornejo,
1990)

Es fundamental, comprender que el personal debe mostrar interés en la persona y su
problema de salud, esto debe reflejarse en hechos que promuevan la mejoria del paciente.
(Cornejo, 1990)

El respeto a la privacidad es otro punto fundamental, el paciente tiene derecho a
guardar la confidencialidad de su condicién de salud actual, es por ello que se deben de
propiciar espacios de atencion adecuados para ello. El usuario y su individualidad

representan son fundamentales en la atencion en los servicios de salud. (Cornejo, 1990)

En muchos casos el paciente y su familia desconocen el estado de salud del paciente

debido a la escasa informacion por parte del personal y la forma en la que se brinda la
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informacion, por lo cual el paciente y familia debe recibir la informacion adecuada
permitiendo que pueda comprender y aceptar la informacion que se le otorga acerca del
estado actual y los procedimientos a seguir, del mismo modo el personal debe

responsabilizarse por comunicar oportunamente al usuario. (Cornejo, 1990)

Entonces de acuerdo a lo manifestado por los autores respecto a la calidad de
atencion, se hace manifiesto algo en comdn en todas las teorias, dado que concuerdan en la
parte cordial del trato hacia el usuario, este trato cordial siempre tiene que estar presente en
cada atencidn, sin embargo, es algo complejo, dado que por el clima institucional que se
maneja en el servicio, es algo que no es satisfactorio, por tanto, el trajin del trabajo, el
cansancio o agotamiento provoque muchas veces no se pueda dar un trato que el usuario
merece; otro aspecto a tener en cuenta seglin los autores, es la parte profesional, se
encuentra relacionado al conocimiento que deba tener, dado que se deben responder a
todas las preguntas o consultas que este haga, como por ejemplo explicar al mismo sobre

que tratamiento pueda seguir.

En conclusién, se debe hacer sentir un sentimiento de seguridad al paciente, que
sienta que quien le esta atendiendo es un profesional que tiene todos los conocimientos que
su puesto, todo lo manifestado entonces va a influir de llevarse a cabo de manera adecuada,
en la satisfaccion del usuario, por tanto, se puede adelantar que la atencion de ser de
calidad, incide de manera positiva en la satisfaccion del usuario, por tanto, teéricamente se
puede manifestar que ambas variables se encuentran relacionadas tedricamente y basado en
hechos problematicos o situaciones ya definidas en antecedentes o articulos, ademas de la

problematica mencionada.

En lineas anteriores se ha conceptualizado la variable calidad de atencion, a

continuacion, se proporcionara informacion teérica de la variable satisfaccion del usuario.

La satisfaccion del usuario es conceptualizada por Elizondo (2008), como un
elemento integral de la calidad de atencién, por tanto, un buen nivel de satisfaccion origina

un clima de conformidad.

Para Castro, Villagarcia & Saco (2011), la satisfaccion depende de las expectativas,
necesidades y valoraciones del usuario en relacion a la atencion brindada por parte del

personal de salud.



Otro concepto sobre satisfaccion del usuario por parte de Mora (2011), quien
relaciona la satisfaccion del cliente con la calidad de servicio brindado, teniendo en cuenta
ademas las expectativas y necesidades del mismo. Si el desempefio coincide con las
expectativas el usuario se sentird reconfortado, la satisfaccion no sélo depende de la

persona que realiza la atencion y los medios que emplee si no también del paciente.

Timana (2014), menciona que la satisfaccion del usuario depende de la calidad del
servicio, de forma que los usuarios atendidos en sus necesidades de salud se sentiran
satisfechos, del mismo modo es importante resaltar la labor del personal de enfermeria y la

importancia de la interaccion que tenga con el paciente.

El Minsa (2000), describe en su articulo sobre el Sistema de Gestion de la Calidad en
Salud, describe a la satisfaccion del paciente o usuario, por la forma como es tratado este
ya sea en una consulta o una atencién médica, por tanto, las necesidades del usuario

siempre deben ser respondidas, tratando siempre que se cumplan todos sus requerimientos.

La expectativa del paciente es entendida como el cumplimiento de todos sus

requerimientos en relacion al servicio y atencién brindada.

Existen dos teorias asociadas a esta variable, la primera delimitada por Ajzen citado
por Huanchaco (2016), quien relaciona la satisfaccién del usuario con las expectativas y la

valoracion del servicio ofrecido.

La segunda teoria es la de confirmacion de las expectativas, donde la satisfaccion del

usuario esta en funcion al grado en que las expectativas son resueltas.

Donabedian (2001), menciona que los pacientes presentan tres niveles de
satisfaccion, el primero y mas comin es la insatisfaccion el cual se suscita cuando la
atencion ha sido percibida como ineficiente y torpe. El segundo nivel es la satisfaccion,
que se produce cuando existe equidad entre las expectativas del paciente y el cuidado del
personal de salud, tercer nivel trata de la complacencia, es decir cuando los cuidados han
excedidos las expectativas del paciente y su familia, por ende, se sienten muy satisfechos

con el servicio prestado.

Para Duque (2005), los factores que intervienen en la satisfaccion son: factores

individuales entre ellos tenemos los sociales, econdémicos, culturales; mientras que los
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factores familiares hacen referencia a la experiencia con el servicio y finalmente los

factores propios del servicio de salud.

En cuanto a los instrumentos que permiten medir la calidad y la satisfaccion de los
usuarios respecto a los servicios de todo tipo negocio, se tiene al instrumento
SERVQUAL, instrumento muy utilizado el cual se encuentra clasificado entre las
dimensiones aspectos tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta y seguridad, empatia,
estas dimensiones permiten entonces establecer y analizar cuales son las expectativas y
percepciones que tiene el usuario sobre el servicio que brinda una institucion de cualquier
tipo. (Saad, 2015).

Las dimensiones de la satisfaccion al usuario son cuatro segun Minsa (2000), la
primera dimension es fiabilidad, entendida como la capacidad de cumplir con el servicio

que se ofrecid, se caracteriza por mostrar un servicio confiable y seguro.

La dimension dos es la capacidad de respuesta ante la disposicion de servir o atender
de forma oportuna con calidad y rapidez, de forma que se provea lo mejor.

La tercera dimension permite dar a conocer cual es la actitud o ética del profesional
que da la atencion al usuario, por ende, el profesional debe transmitir al usuario capacidad
de resolver problemas, conocimiento sobre la consulta, respecto y formas de tratar al

mismo Yy la confianza que se le debe inspirar. (Minsa, 2000)

La cuarta dimension hace hincapié en la empatia y la importancia de comprender las
emociones de los demas para solidarizarse y poder contribuir con una mejora. La quinta
dimension describe aspectos tangibles, como por ejemplo instalaciones, equipos e

infraestructura. (Minsa, 2000)

La atencién que se le brinda a los usuarios, son incididas por conocimientos de los
profesionales que la brindan, asi también como los aspectos o escenarios sociales, por
tanto, el profesional de la salud tiene que proporcionarle la mayor informacién al usuario
para que pueda elegir el mejor tratamiento a seguir y cual es el mas conveniente para su
salud. (Schneider & Snyder, 1975)

Respecto a la dimension humana, Donabedian (1984), manifiesta que vienen a ser un
factor fundamental, esto pues por la principal razon que el servicio de salud es de

garantizar el cuidado del ser huamno. Del mismo modo, Maimones (1984), afirma que es
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el bienestar del cuerpo, esto mediante un adecuado cuidado del enfermero y del médico, ya
que los pacientes esperan de estos un trato cordial, respetuoso y comprensivo respecto a los

males que los aquejan.

En cuanto a la dimension técnico cientifica, Dinabedian (1984), también afirma que
se encuentra referida a los diferentes escenarios que van a influir en la atencion de carécter

técnico al paciente.

Por ultimo, respecto a la dimension entorno, Marriner (1999), argumenta que existen
diferentes factores que van a influir en la satisfaccion del paciente, en su mayoria estos

factores son externos.

Respecto a las mencionadas dimensiones, estdn permiten evaluar entonces las
expectativas de los usuarios y posterior a ello las percepciones de estos sobre las
atenciones recibidas, por tanto, al saber esto se podran aplicar estrategias de mejora que
permitan mejorar la calidad de atencion de los profesionales de salud, con esto se
conseguird que el usuario presente una alta satisfaccion frente a la atencion que esta

recibiendo.

En cuanto a las teorias que definen la variable, la satisfaccion se encuentra
influenciado por diversos factores, estos factores tiene que ver con la parte de la atencion,
que son percibidas por los componentes dimensiones definidas, tanto la parte técnica como
la empatia, son factores importantes, dado que son receptores del nivel de calidad de
atencion que el usuario reciba, entonces, en este apartado también se confirma también la
relacion teorica entre la calidad de atencion y la satisfaccion del usuario, manifestado por
los hechos que hace manifiesto diversos factores, donde entrelazan mediante factores
dimensiones a ambas variables, por tanto, en esa explicado se justifica la relacion entre las

mencionadas variables.

Ahora bien, la presente investigacion se justifica en diferentes &mbitos, teéricamente
el problema de investigacion posee un valor tedrico, por lo tanto, es de necesidad que el
personal de enfermeria deba atender al paciente de forma eficaz, dandole la tranquilidad
que debe su estado de salud, ello creara en el paciente una percepcion de complacencia, lo
que refleja entonces la calidad de la atencion, dando a conocer a la comunidad el prestigio

gue presenta la institucion de salud caracterizado por el cuidado que brinda su personal.
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Presenta también una justificacion practica, puesto que permite determinar las
dimensiones de la calidad de atencion y satisfaccion al usuario del servicio de
hospitalizacion, asi también, se permitié conocer en que grado se encuentran relacionadas
las variables, asi también, entre las dimensiones de la calidad de atencién con la
satisfaccion al usuario, frente a ello se procedieron a realizar interpretaciones de la relacion

y discutir frente a conclusiones de los antecedentes.

Desde el punto de vista social, permitira dar a conocer en que medida se encuentran
relacionadas las variables, mediante esto, a futuro se podran plantear soluciones de mejora,
que permita aumentar la satisfaccion al usuario, y por ende la calidad de atencién pueda ser

siempre mejor.

De acuerdo a la problematica manifestada y analizada lineas atrés, se formula la
siguiente interrogante: ¢Qué relacion existe entre la calidad de atencion y satisfaccion del
usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Union Chimbote -
2019?

Como respuestas a las preguntas formuladas, se establecié como hipétesis alternativa

y nula:

Hi: Existe una relacion directa y significativa entre la Calidad de atencion y la
satisfaccion del usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Unién
Chimbote - 20109.

Ho: No existe relacion directa y significativa entre la Calidad de atencién y la
satisfaccion del usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Unién
Chimbote - 20109.

Como hipotesis especificas se establecieron las siguientes:
Hipotesis especificas 1:

Existe una relacién directa y significativa entre aspectos tangibles y la satisfaccion

del usuario servicio de consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019
Hipotesis especifica 2:

Existe una relacion directa y significativa entre fiabilidad y satisfaccion del usuario
del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Union Chimbote — 2019
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Hipdtesis especificas 3:

Existe una relacion directa y significativa entre capacidad de respuesta y la
satisfaccion del usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Unién
Chimbote — 2019

Hipdtesis especificas 4:

Existe una relacion directa y significativa entre seguridad y la satisfaccion del

usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019
Hipotesis especificas 5:

Existe una relacion directa y significativa entre empatia y la satisfaccion del usuario

del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Union Chimbote — 2019

Por otro lado, para llevar a cabo la fase de desarrollo de la investigacion, se

establecio el siguiente objetivo general:

Determinar la relacion entre la Calidad de atencion y la satisfaccion del usuario del

servicio de consultorios externos del puesto de salud La Unién Chimbote — 2019.
Objetivos especificos:

Identificar el nivel de calidad de atencién en el servicio de consultorios externos del
puesto de salud La Unién Chimbote — 2019

Identificar el nivel de satisfaccién del usuario en el servicio de consultorios externos
del puesto de salud La Unién Chimbote — 2019

Determinar la relacion entre aspectos tangibles y satisfaccion del usuario del

servicio de consultorios externos del puesto de salud la Union Chimbote — 2019.

Determinar la relacién entre fiabilidad y satisfaccion del usuario del servicio de

consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019

Determinar la relacion entre capacidad de respuesta y satisfaccion del usuario del
servicio de consultorios externos del puesto de salud la Union Chimbote — 2019

Determinar la relacion entre seguridad y satisfaccion del usuario del servicio de

consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019
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Determinar la relacion entre  empatia y satisfaccion del usuario del servicio de

consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019.
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Il. METODO

2.1. Tipo y disefio de investigacion
Tipo de investigacion

El tipo de estudio es basica, descriptiva y correlacional, Segun Hernandez, Fernandez
y Batista (2014) busca desterminar el grado de relacion que existe entre dos 0 mas
variables, por tanto, se estudia la asociacion no causal, de este modo se puede recoger

informacidn sobre los conceptos que unen las variables. (p. 92)
Disefio de investigacion
No experimental

Hernandez, Fernandez y Batista (2014) manifiesta que una investigacion no
experimental implica la no manipulacién de las variables por tanto se describen tal como se

desarroll6 en la realidad sin intervencion del investigador.

Para el tipo de investigacion descriptiva se tiene el siguiente esquema:

Ox

o
o\

r

wr

P: poblacion muestral
Oz observacion de 1a variable calidad de atencion
Ory: Observacion de 1a variable satisfaccion al usuario

o relacion entre las variables
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2.2. Operacionalizacion de las variables

variables Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores items Medicion
Instalaciones 1,2
. . Aspgctos Equipos 34
Donabedian (2014), explica que la tangibles
percepcion de la calidad de Para la medicion de la Pe.rs.onal — 5
atencion en salud es diversa, sin variable calidad de Fiabilidag | 2tiidad del servicio 6,78
embargo, es necesario difundir la atencion, se utilizd el Disponibilidad 9,10
V1 Calidad de idea de que _eI acto,mé_dico debe cuestionario SERVQUAL, Canacidad de Buena: 88-120
atencion contener calidad, técnica y N eI_ cual presenta como pacl Rapidez 11,12.13,14 Regular:56-87
humanidad la cual debe transmitirse | dimensiones: aspectos respuesta Mala:24-55
a tr?vé_s deI respl)g(';o,_itiga " tangib_lcties(,j f(;abilidad, t Profesionalidad 15.16
profesional, solidaridad, equidad, capacidad de respuesta, . —
calidez, empatia, puntualidad y seguridad y empatia. Seguridad Credibilidad 17,18
eficiencia en el servicio. Accesibilidad 19
Empatia | COmhrension del 20,21,22
. . Actitud e imagen 1,2,34
Timana (2014), menciona que la Para la medicion de I Sequridad
satisfaccion del usuario depende de variable satisfaccion al Humana resg oCto y 5,6
la calidad del servicio, de forma usuario. se utilizé un At p — Muy satisfecho:
que los usuarios atendidos ensus | e b s TS enC|o|r] ’ 78 56 - 70
V2 Satisfaccion | necesidades de salud se sentiran 6stLVO compuesto por 24 personatizada Satisfecho:
al usuario satisfechos, del mismo modo es . iy o Eficiencia 9,10 40-55
importante resaltar la labor del items, clasificados por las Tecnico o Insatisfecho:
personal de enfermeria y la dimensiones: humana, cientifico | Continuidad 112 2439
' ) - S técnico cientifico y el Efectividad 13,14,15,16
importancia de Ifa interaccion que entorno
tenga con el paciente. Entorno Infraestructura 17,18,19,20,21,22,23,24

17



2.3. Poblacién, muestra y muestreo
Poblacion

La poblacion estuvo constituida por todos los usuarios atendidos en el servicio de
consultorios externos del puesto de salud la Union Chimbote — 2019, por tanto, la
poblacion fue tomada de forma trimestral, que segln fuente de la institucién objeto
de estudio, se tuvo una poblacion al cabo de los 3 meses que alcanzaria la cantidad

de 1800 pacientes.
Muestra

Para la seleccion de los elementos muestrales y al ser la poblacién una cantidad
muy extensa, se utilizd la técnica de muestreo aleatorio, para ello se aplicéd la
formula de ajuste de muestra, teniendo en cuenta un nivel de confianza del 95%,

con un error al 0.05, por tanto, la formula a utilizar se presente a continuacion:

N =1800 el cual es la poblacion en 3 meses

o = Desviacion estandar de la poblacion, se considerara un valor constante de 0.5
Z = Se toma en relacion al 95% de confianza equivale a 1,96

e = Limite aceptable de error muestral, se consideraréa el valor del 1% (0,05)

n = Tamafio de la muestra

Reemplazando en la siguiente forma de ajuste de muestra finita

NO':Z:
(N—-1)e*+02Z*

t —

Una vez aplicado la formula de ajuste de muestra, se obtuvo una muestra la cual
estd conformada por 269 pacientes , los cuales fueron objeto de estudio en la
presente investigacion y fueron a quienes se les aplique los instrumentos de

recoleccion de datos.
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CRITERIOS DE INCLUSION.

Usuarios mayores de edad

Usuarios que estan lucidos y orientados

Usuarios que deseen colaborar con el instrumento
Criterios de exclusion.

Usuarios menores de edad

Usuarios que no desean colaborados

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad
Técnica

Se seleccioné la encuesta como técnica, la cual sirvié para la obtencion de
datos de la poblacién de estudio, con el fin de conocer estados de opinién o

hechos especificos de la muestra representativa de la poblacion.
Instrumentos

Variable 1: Calidad de atencion (cuestionario)

Datos generales del instrumento a aplicar

Titulo: Cuestionario de la calidad de atencion

Autor: Ministerio de Salud

Procedencia: Lima — Peru, 2018

Administracion: Individual

Duracion: 10 minutos

Estructura del instrumento: Esta compuesto por 22 items, cada item presente 7

alternativas, estas van en un puntaje de 1 al 7.
Variable 2: Satisfaccion del usuario (cuestionario)
Datos generales del cuestionario a aplicar

Titulo: Cuestionario para medir la satisfaccién al usuario
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Autor: Adaptado de Pérez Soto Aldo Christian
Procedencia: Lima — Peru, 2018
Administracion: Individual

Duracion: 10 minutos

Estructura del instrumento: El presente instrumento se encuentra conformado
por 24 items, cada item presenta un total de 5 opciones de marcaje, las cuales
se encuentran basadas en la escala de Likert: Nunca (1), Casi nunca (2), A
veces (3), Casi siempre (4) y Siempre (5). Cabe sefialar los items se
encuentran agrupados por las 3 dimensiones de la variable satisfaccion al

usuario.

2.5. Procedimiento
Para iniciar con el proceso de desarrollo de la investigacion, se solicito el permiso

correspondiente al director del puesto de salud La Union Chimbote — 2019, con la

finalidad de suministrar el instrumento de recoleccion de datos a la poblacion.

Respecto a la encuesta SERVQUAL, se aplicé para determinar la percepcion de

los usuarios respecto al servicio brindado en la institucion objeto de estudio.

Una vez obtenida la data producto de la aplicacion del instrumento, se realiz6 el
procesado de la misma en el software SPSS, en donde se aplicaron medidas de
estadistica inferencial y para determinar la correlacion entre las variables se

aplicara el coeficiente de correlacion Rho de Spearman.

2.6. Método de andlisis de datos
Posterior a la obtencion de los datos de la muestra, se llevd a cabo el

procesamiento en el software SPSS, en el cual se aplicé la estadistica inferencial y
para determinar la correlacion se aplico el coeficiente Rho de Spearman, para la

presentacion de los resultados se utilizd Microsoft Excel.

Para verificar la correlacion de las variables del estudio

2.7. Aspectos éticos
Es de sefialar que la informacion registrada en el presente proyecto de

investigacion y que no es propiedad del autor de la misma, se encuentran
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debidamente citadas y referenciadas aplicado la normativa de citado APA, con lo

cual no se incurren en violacion de derechos de autor ni algan tipo de plagio.
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RESULTADOS

Tabla 1:
Estado de la calidad de atencion de acuerdo a las expectativas del usuario del servicio

de consultorios externos del puesto de salud la union Chimbote — 2019

Dimensiones Satisfecho Insatisfecho
Fiabilidad 169.0 63% 100.00 37%
Capacidad de Respuesta 158.0 59% 111.00 41%
Seguridad 140.0 52% 129.00 48%
Empatia 132.0 49% 137.0 51%
Aspectos Tangibles 128.0 48% 141.00 52%
Promedio 145.4 54% 123.6 46%

Fuente: Base de datos de la variable calidad de atencién

70% 63%

599
G0% 52% . a0551% a2
50% Sy 41%
10%
30%
20%
10%

026

Porcentaje

FIABILIDAD CAPACIDAD SEGURIDAD EMPATIA ASPECTOS
DE TANGIBLES
RESPUEST A
Dimensiones

m Satisfecho  ® Insatifecho

Fuente: Tabla 1

Figura 1: Nivel de calidad de atencién

Interpretacion: En la Tabla 1 se muestra la satisfaccion e insatisfaccion de los usuarios
respecto a la calidad de atencion mediante sus dimensiones del servicio de consultorios
externos del puesto de salud la unién, respecto a la fiabilidad se observa que un 63% se
siente satisfecho, mientras tanto, un 37% se encuentra insatisfecho, en cuanto a la
capacidad de respuesta, un 59% se muestra satisfecho, mientras que un 41% esta
insatisfecho, respecto a la seguridad, es notorio que un 52% se encuentra satisfecho frente
a un 48% que presentan insatisfaccion, en cuanto a la empatia, un 49% se encuentra
satisfecho, mientras que un 51% esta insatisfecho, por ultimo, en la dimensién aspectos
tangibles, un 48% esta satisfecho, mientras que un 52% presenta insatisfaccion frente al

servicio.
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Tabla 2:
Satisfaccion del usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la
union Chimbote — 2019

Dimensiones Siempre Casi A veces Casinunca  Nunca
siempre

Humana 0 0% 59 22% 123 46% 70 26% 17 6%

Técnica Cientifica 0 0% 23 9% 156 58% 86 2% 4 1%

Entorno 0 0% 61 23% 125 46% 78 29% 5 2%

Promedio 0 0% 48 18% 135 50% 78 29% 9 3%

Fuente: Base de datos de la variable satisfaccion del usuario

58%
60%

50% A6% 46%
o, 40% %
] = - %
S 30% 7 o
o 22% 23%
=
o 20%

924
%o
10% J % %
0%
HUMANA TECNICA CIENTIFICA ENTORMNO

Dimensiones

W Siempre m Casi siempre A veces Casi nunca m Nunca

Fuente: Tabla 2

Figura 2: Nivel de Satisfaccion del usuario

Interpretacion: En la Tabla 2 se muestra satisfaccion del usuario respecto al servicio de
consultorios externos del puesto de salud la unién, clasificado en las dimensiones: en
cuanto a la dimension humana, el 46% casi siempre presenta satisfaccion, mientras tanto,
solo un 6% nunca se encuentra satisfecho, en cuanto a la dimension técnica cientifica, un
58% casi siempre se encuentra satisfecha, mientras tanto, un 9% afirma que casi siempre
se siente satisfecho, por ultimo, en cuanto al entorno, un 46% casi siempre se encuentra
satisfecho, mientras tanto, apenas solo un 2% nunca se encuentra satisfecho respecto al

servicio brindado.
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Tabla 3

Relacion entre aspectos tangibles y la satisfaccion del usuario del servicio de

consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019

Aspectos Satisfaccion al
tangibles usuario
Rho de Spearman  Aspectos Coeficiente de 1.000 .548**
tangibles correlacion
Sig. (bilateral) .009
N 269 269
Satisfaccional ~ Coeficiente de 548** 1.000
usuario correlacion
Sig. (bilateral) .009
N 269 269

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Base de datos de las variables de estudio

Interpretacion: La tabla 3 se observa una relacién directa y significativa entre la
dimensidn aspectos tangibles satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos
del puesto de salud la Union Chimbote, donde se muestra una correlacion de nivel
moderado = 0.548, con un valor p = 0.009, por lo tanto, se acepta la hipotesis de la

investigacion.
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Tabla 4

Relacion entre fiabilidad y la satisfaccion del usuario del servicio de consultorios

externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019

Fiabilidad Satisfaccion al
usuario
Rho de Spearman  Fiabilidad Coeficiente de 1.000 .588**
correlacion
Sig. (bilateral) .008
N 269 269
Satisfaccional ~ Coeficiente de .588** 1.000
usuario correlacion
Sig. (bilateral) .008
N 269 269

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Base de datos de las variables de estudio

Interpretacion: La tabla 4 se observa una relacién directa y significativa entre la
dimension fiabilidad satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del
puesto de salud la Union Chimbote, donde se muestra una correlacion de nivel moderado

=0.588, con un valor p = 0.008, por lo tanto, se acepta la hipotesis de la investigacion.

Tabla 5

Relacion entre capacidad de respuesta y la satisfaccion del usuario del servicio de
consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019

Capacidad de Satisfaccion al
respuesta usuario
Rho de Spearman  Capacidad de Coeficiente de 1.000 .621**
respuesta correlacion
Sig. (bilateral) .003
N 269 269
Satisfaccion al ~ Coeficiente de .621** 1.000
usuario correlacion
Sig. (bilateral) .003
N 269 269

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Base de datos de las variables de estudio

Interpretacion: En la tabla 5 se observa una relacion directa y significativa entre la
dimension capacidad de respuestas y satisfaccion al usuario del servicio de consultorios
externos del puesto de salud la Union Chimbote, donde se muestra una correlacion de
nivel moderado = 0.621, con un valor p = 0.003, por lo tanto, se acepta la hipotesis de la

investigacion.
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Tabla 6

Relacion entre seguridad y la satisfaccion del usuario del servicio de consultorios

externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019

Seguridad Satisfaccion al
usuario
Rho de Spearman  Seguridad Coeficiente de 1.000 .594**
correlacion
Sig. (bilateral) .005
N 269 269
Satisfaccion al ~ Coeficiente de 594** 1.000
usuario correlacion
Sig. (bilateral) .005
N 269 269

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Base de datos de las variables de estudio

Interpretacion: En la tabla 6 se observa una relacion directa y significativa entre la
dimension seguridad y satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del
puesto de salud la Union Chimbote, donde se muestra una correlaciéon de nivel moderado

=0.594, con un valor p = 0.005, por lo tanto, se acepta la hipétesis de la investigacion.

Tabla 7

Relacion entre empatia y la satisfaccion del usuario del servicio de consultorios externos
del puesto de salud la Union Chimbote — 2019

Empatia Satisfaccion al
usuario
Rho de Spearman  Empatia Coeficiente de 1.000 .608**
correlacion
Sig. (bilateral) .004
N 269 269
Satisfaccion al ~ Coeficiente de .608** 1.000
usuario correlacion
Sig. (bilateral) .004
N 269 269

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Base de datos de las variables de estudio

Interpretacion:

La tabla 7 se observa una relacion directa y significativa entre la dimension empatia y
satisfaccién al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Union
Chimbote, donde se muestra una correlacién de nivel moderado = 0.608, con un valor p =

0.004, por lo tanto, se acepta la hipdtesis de la investigacion.
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Tabla 8

Relacion entre la Calidad de atencion y la satisfaccion del usuario del servicio de

consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote — 2019

Calidad de Satisfaccion al
atencion usuario
Rho de Spearman  Calidad de Coeficiente de 1.000 .697**
atencion correlacion
Sig. (bilateral) .009
N 269 269
Satisfaccion al ~ Coeficiente de .697** 1.000
usuario correlacion
Sig. (bilateral) .009
N 269 269

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

Fuente: Base de datos de las variables de estudio

Interpretacion: En la tabla 8 se observa una relacion directa y significativa entre la
calidad de atencion y satisfaccion del usuario en el puesto de salud La Unién Chimbote,
donde se muestra una correlacion de nivel moderado = 0.697, con un valor p = 0.009, por

lo tanto, se acepta la hipétesis de la investigacion.
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IV. DISCUSION

A partir de los hallazgos sobre la relacion entre la calidad de atencion y la
satisfaccion al usuario (Tabla 3), se obtuvo una correlacion moderada y significativa entre
las mencionadas variables, ante ello se acepta la hipotesis de la investigacion, misma que
establece que existe relacion las variables objeto de estudio, hallazgo que coincide con la
investigacion de Quispe (2015), quien de igual modo concluyo que existe relacién entre la
calidad de servicio y la percepcion de la satisfaccion de los usuarios, del mismo modo, se
encuentra similar resultado en la investigacion de Santana & Bauer (2014), quien
igualmente determino una relacion entre dichas variables, asi mismo que los cuidados
proporcionados por el personal de salud es 6ptimo; dicho hallazgo es explicado en la teoria
de Cornejo (1990), quien argumenta que es muy importante el trato cordial y amable en
toda institucién, sin embargo, en el sector salud es necesario debido a la condicion de los
usuarios que solicitan los servicios. Silva, Cérdova, & Vergaray (2015), la calidad esta
ligada a la eficacia del personal y la forma en la que trata a las personas que son atendidas
sin discriminar por sus caracteristicas personales, poniendo en primer lugar a las

necesidades del mismo.

Por lo tanto, la calidad de la atencidn, que se encuentra reflejado en la cortesia,
amabilidad, respeto y tolerancia, crean un estandar de interaccion entre pacientes y
personal de salud que generan un clima calido y por tanto un alto grado de satisfaccion del

usuario, explicandose entonces la relacion entre las variables.

En la tabla 4, en lo que respecta a la relacion entre la dimension aspectos tangibles y
satisfaccion del usuario, se determino una relacion directa significativa, esto también lo
hall6 Maggi (2018), quien respecto a las dimensiones tangibilidad, fiabilidad, seguridad y
empatia pertenecientes a la calidad de atencion, los usuarios presentaban insatisfaccion,
por tanto, se denota una relacion clara entre la satisfaccion frente a la dimension aspectos
tangibles, del mismo modo Cerna & Serrano (2016), quienes concluyen que el paciente se
muestra satisfecho con la atenciéon que recibe por parte del personal del hospital; dicho
resultado se explica en lo manifestado por el Minsa (2000) quienes manifiestan que los
aspectos tangibles tienen que ver con la infraestructura, equipos e instalaciones con las que

se cuenta para atender a los pacientes, por tanto, dicha teoria explica la relacion que se
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tiene entre los aspectos tangible la satisfaccion al usuario respecto a su atencion en las
instalaciones de un hospital.

En la Tabla 5 de igual modo se pudo conseguir una correlacién directa significativa
entre la dimension fiabilidad y la satisfaccion al usuario, resultado al cual también llega
Castro, Villagarcia & Saco (2011), quien argumenta que la satisfaccion depende de las
expectativas, necesidades y valoraciones del usuario en relacion a la atencion brindada por
parte del personal de salud, claramente entonces en esta Ultima teoria se explica la relacién
que existe entre las dimensiones de la calidad de atencion y la satisfaccion al usuario. Este
resultado es explicado por Alvarez (2007), quien manifiesta que se trata del grado de
destreza con la cual se da un servicio, entonces, se basa en la honestidad y veracidad en la
presentacion y abordaje del servicio. De acuerdo a lo manifestado entonces, segin Cornejo
(1990), la atencion no sélo debe ser optima, sino también la presentacion del personal. Por
ende, el personal debe estar debidamente uniformado, la utilizacién de la vestimenta
adecuada es un indicador de respeto, ornato personal y cuidado de la profesion, esto

demuestra entonces la fiabilidad de la calidad de atencién al usuario.

En la Tabla 6, se consigui6 una correlacion significativa con la dimension capacidad
de respuesta y la satisfaccién al usuario; algo similar, pero desde un resultado descriptivo,
es lo que obtuvo Lizana, Piscoya & Quichiz (2018), quien concluyo que el nivel de calidad
de atencion es bueno, debido a la capacidad de respuesta del personal de salud. Este
hallazgo es explicado por la teoria de Donabedian (2014), quien manifiesta que la
percepcion de la calidad de atencion en salud es diversa, es por ello que en una institucion
de salud es necesario difundir la idea de que el acto médico debe contener calidad, técnica
y humanidad la cual debe transmitirse a través de respeto, ética profesional, solidaridad,
equidad, calidez, empatia, puntualidad y eficiencia en el servicio, por tanto, estos aspectos
mencionados se encuentran contenidos en las dimensiones que miden la calidad de
atencion; mientras tanto, Alvarez (2007), resalta la importancia de la capacidad de
respuesta y la funcionalidad de los servicios de salud, es decir la rapidez y evidencia con la
que se atiende las necesidades del paciente. Del mismo modo, como se organiza la
institucién, siendo los indicadores del competente la integralidad, oportunidad y

continuidad.
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Del mismo modo, en la Tabla 7, similar resultado se presenté con la dimension
seguridad y satisfaccion al usuario, encontrdndose similar resultado en la investigacion de
Vega (2016), quien encuentra la existencia de la relacion entre la calidad del servicio y la
satisfaccion del usuario, frente a ello entonces se permite concluir que la calidad del
servicio influye en la percepcion de satisfaccion del usuario, por tanto, también en la
seguridad del usuario. Relacionado a ello, pero desde otra perspectiva, este resultado es
explicado por Cornejo (1990), quien argumenta que el paciente tiene derecho a guardar la
confidencialidad de su condicion de salud actual, es por ello que se deben de propiciar
espacios de atencion adecuados para ello. El usuario y su individualidad representan son
fundamentales en la atencion en los servicios de salud, esto entonces genera un sentimiento
de seguridad en él, para concluir, Maimones (1984), menciona una serie de aspectos que
contribuyen a la seguridad del paciente, por tanto, afirma que el bienestar del cuerpo se da
mediante un adecuado cuidado del enfermero y del médico, ya que los pacientes esperan
de estos un trato cordial, respetuoso y comprensivo respecto a los males que los aquejan.

Respecto a la Tabla 8, se obtuvo también relacién entre la dimensién empatia y la
satisfaccion al usuario, dicho hallazgo es explicado por dos autores que explican en
términos generales de acuerdo a sus teorias, la relacion entre la calidad de atencion y la
satisfaccion al usuario, en un primer punto se tiene la teoria de Timana (2014), quien
argumenta que la satisfaccion del usuario se ve influenciada por el nivel de calidad del
servicio, esto se denota en la forma en que los usuarios atendidos en sus necesidades de
salud se sentiran satisfechos, del mismo modo es importante resaltar la labor del personal
de enfermeria y la importancia de la interaccion que tenga con el paciente; desde una
perspectiva méas en el campo de la salud, la relacion es explicada por el Minsa (2000),
donde informan que la satisfaccion del usuario es cuando el servicio brindado responde a
las necesidades y supera las expectativas del usuario, fomentando habitos de salud. Dicho
resultado también guarda relacion con lo que menciona Mora (2011), quien relaciona la
satisfaccion del cliente con la calidad de servicio brindado, teniendo en cuenta ademas las
expectativas y necesidades del mismo. Si el desempefio coincide con las expectativas el
usuario se sentira reconfortado, por ende, la satisfaccién no sélo depende de la persona que

realiza la atencion y los medios que emplee si no también del paciente.

Respecto a las teorias y antecedentes, justifican los hallazgos encontrados y dan

razon o validan las relaciones que se encontraron entre las variables objeto de estudio,
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previo a esto se hace manifiesto en la parte tedrica de la relacidn que se tiene, manifestado
por diversos hechos teoricos, ademas de ver en estudios ya llevados a cabo, por tanto, se
permite concluir que en la mayoria de las investigaciones o antecedentes mencionados, se
observan los mismos resultados, estas similitudes también se encuentran respaldados por

autores que afirman la relacion.

Por tanto, es los dos ultimos postulados tedricos, se hace manifiesto que el nivel de
satisfaccion del usuario, estard influenciado por la forma en que se satisfaga sus
necesidades, por tanto, si se habla de calidad de atencion, se haria manifiesto que se estan

cumpliendo las expectativas y percepciones del usuario frente a la atencion que recibio.
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V. CONCLUSIONES

Primera: Existe relacion directa significativa entre las variables calidad de atencion y
satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la
Unidn Chimbote, en una correlacion moderada de 0.697, significativa al 1%; por
cuanto la satisfaccion del usuario se encuentra en relacion a la calidad de atencién

recibida.

Segunda: Se encontrd en cuanto las dimensiones de la calidad de atencion, respecto a la
fiabilidad se observa que un 63% se siente satisfecho, en cuanto a la capacidad de
respuesta, un 59% se muestra satisfecho, respecto a la seguridad, es notorio que un
52% se encuentra satisfecho, en cuanto a la empatia, un 49% se encuentra

satisfecho, por ultimo, en la dimensidn aspectos tangibles, un 48% esté satisfecho

Tercera: Se encontrd en cuanto a las dimensiones de la satisfaccion del usuario, respecto a
la dimension humana, el 46% casi siempre presenta satisfaccion, en cuanto a la
dimension técnica cientifica, un 58% casi siempre se encuentra satisfecha, por

ualtimo, en cuanto al entorno, un 46% casi siempre se encuentra satisfecho

Cuarta: Existe relacion directa significativa entre la dimensidn aspectos tangibles y la
variable satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de
salud la Union Chimbote, donde se tiene una correlacion moderada de 0.548,
significativa al 1%; por cuanto la satisfaccion del usuario se encuentra en relacion a

la calidad de atencion recibida.

Quinta Existe relacion directa significativa entre la dimensién fiabilidad y la variable
satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la
Union Chimbote, donde se tiene una correlacion moderada de 0.588, significativa al
1, por cuanto la satisfaccion del usuario se encuentra en relacion a la calidad de

atencion recibida.

Sexta: Existe relacion directa significativa entre la dimension capacidad de respuesta y la

variable satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de
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salud la Union Chimbote, donde se tiene una correlacion moderada de 0.621,
significativa al 1%, por cuanto la satisfaccion del usuario se encuentra en relacion a

la calidad de atencion recibida.

Séptima: Existe relacion directa significativa entre la dimensién seguridad y la variable
satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la
Union Chimbote, donde se tiene una correlacion moderada de 0.594, significativa al
1%, por cuanto la satisfaccion del usuario se encuentra en relacion a la calidad de

atencion recibida.

Octava: Existe relacion directa significativa entre la dimension empatia y la variable
satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la
Union Chimbote, donde se tiene una correlacion moderada de 0.608, significativa al
1%, por cuanto la satisfaccion del usuario se encuentra en relacion a la calidad de

atencion recibida.
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VI. RECOMENDACIONES

A continuacién, se detallan una serie de sugerencias que deberan ser tomadas en
cuenta por parte de la institucion de salud objeto de estudio con la finalidad de mejorar

aspectos negativos respecto a su atencion:

Primera: Realizar auditorias internas en todas las areas de atencion al usuario, ello con la
finalidad de identificar cuales son los aspectos negativos que se presentan al
momento de desarrollar el proceso de atencidn, con esto se podran plantear

estrategias que permitan mejorar la calidad de atencion en todas sus dimensiones.

Segunda: Organizar grupos de trabajo, los cuales deberan desarrollar encuestas dirigidas a
los usuarios, con ello se tendra una informacion veraz y mas acertada de la
percepcidn que tiene el usuario respecto a su Ultima atencion, con ello también se
logrard identificar los puntos negativos que hicieron que su atenciéon no haya sido

satisfactoria para el (ella).

Tercera: Desarrollar talleres de motivacion al personal enfermero, con la finalidad de
mejorar sus condiciones laborales, asi mismos, otorgar reconocimientos al personal
que mejor puntaje obtuvo en las encuestas de medicién de satisfaccion al usuario,
por tanto, estas medidas lograran que el personal enfermero se encuentre motivado

y brinda la mejora atencién al usuario.

Cuarta: Tenga en consideracién los reclamos y sugerencias de los usuarios, con la
finalidad de seguir mejorando el nivel de atenciéon y consiguiendo una mejora
continua respecto al nivel de satisfaccion de las necesidades de los usuarios que son

atendidos alli.
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ANEXOS



Anexo 1 — Matriz de consistencia

TITULO: Calidad de atencion y satisfaccion usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote - 2019.

Problema Objetivos Hipdtesis Variables Dimensiones Indicadores Items Marco teérico Método

OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL Instalaciones Disefio

Aspectos Equipos 12 Correlacional

Determinar la relacién entre | H1 Existe relacién entre la Calidad Tangibles Personal 34 0

la Calidad de atencién y la | de atencion y la satisfaccion al 5 Teoria de la 1

satis'fa_ccién al usuario (_Jel usuario del servicio de consultorios — Utilidad del servicio 67891 calida}q de

servicio de  consultorios | externos del puesto de salud la Fiabilidad Disponibilidad ’ ’0’ ' atencion. /]\

externos del puesto de salud | Unién Chimbote - 2019. .

la Unién Chimbote — 2019 | HO No existe relacién entre la Capacidad de | Rapidez 1112,13, | Teoria de r

Calidad de atencion y la | Calidad de respuesta 14 satisfaccion M

OBJETIVOS satisfaccion al usuario del servicio atencion Profesionalidad 15,16 frente a la \
;Qué ESPECIFICOS de consultorios externos del puesto Seguridad Credibilidad 17,18 atencion
relacion Determinar la relacién entre | de salud la Unién Chimbote - 2019. Accesibilidad 19 0,
existeentre | la  dimension  aspectos | Como hipdtesis especificas se Empatia Comprension del usuario 20,21,22 | Teoria de
la calidad tangibles y satisfaccion al | establecieron las siguientes: gestion de la
de atencion | usuario del servicio de calidad Poblacion: 1800
y consultorios  externos  del usuarlos.
satisfacci6 | puesto de salud la Unién Teoria de la
nal Chimbote — 2019, y satisfaccion Muestra: 269 usuarios
usuario del | Determinar la relacién de la -
serviciode | dimension  fiabilidad vy Teorfa de las | -Tecnicas de
consultorio | satisfaccion al usuario del Humana herramientas de | recoleccion de datos.
S externos servicio de  consultorios Actitud e imagen 1234 calidad - Encuestas
del puesto | externos del puesto de salud Sequridad y rgspeto ‘56 .::nstrtgmen_tos:
?Jen?g:]ud la | la Unién Chimbote — 2019 Atencién personalizada 78 - Luestionario.
Chimbote - HIPOTESIS ESPECIFICAS
20192. Hipotesis especificas 1.

Existe alta relacion entre dimension . L

Determinar la relacion de la | aspectos tangibles y la satisfaccion Salt'Sfacc!O” Eficiencia

dimensién  capacidad de | al usuario servicio de consultorios | & USUaro Continuidad

respuesta y satisfaccion al | externos del puesto de salud la Efectividad

usuario del servicio de | Union Chimbote — 2019

. S - 9,10

consultorios  externos  del | Hipotesis especifica 2. Técni 1112

puesto de salud la Unién | Existe alta relacion entre en su Jecnico '

Chimbote — 2019 dimension fiabilidad y satisfaccion cientifico 13’11%’15'

al usuario del servicio de
consultorios externos del puesto de
salud la Unién Chimbote — 2019
Hipotesis especificas 3.
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Problema Objetivos Hipdtesis Variables Dimensiones Indicadores Items Marco tedrico Método
Determinar la relacién de la | Existe alta relacién entre en su
dimensién  seguridad y | dimensién capacidad de respuesta y
satisfaccion al usuario del | la satisfaccion al usuario del
servicio de  consultorios | servicio de consultorios externos
externos del puesto de salud | del puesto de salud la Unién
la Unién Chimbote — 2019 Chimbote — 2019
Hipotesis especificas 4.
Existe alta relacién entre en su
Determinar la relacion de la | dimension  seguridad 'y la 171819
dimension empatia y | satisfaccion al usuario del servicio Entomo Infraestructura 20’21’22’
satisfaccion al usuario del | de consultorios externos del puesto 2’3 2’4 '

servicio de  consultorios
externos del puesto de salud
la Unién Chimbote — 2019

de salud la Unién Chimbote — 2019

Hipotesis especificas 5.

Existe alta relacién entre en su
dimension empatia y la satisfaccion
al usuario del servicio de
consultorios externos del puesto de
salud la Unién Chimbote — 2019
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Anexo 2 — Instrumentos - Ficha técnica

Cuestionario de Calidad de atencion

En primer lugar, califique las expectativas, que se refieren a la IMPORTANCIA, que usted le otorga a la
atencion que espera recibir en el servicio de Consulta Externa (Primer Nivel). Utilice una escala numérica del

lal7.
Considere 1 como la menor calificacién y 7 como la mayor calificacion.
N° Preguntas 7

o1l E Que Usted sea atendido sin diferencia alguna en relacion a otras
personas

02 | E | Que la atencién se realice en orden y respetando el orden de llegada
Que la atencién por el médico u otro profesional se realice segin el

03| E horario publicado en el EESS

04| E Que el Establecimiento cuente con mecanismos para atender las quejas
o reclamos de los pacientes

05 | E | Que la farmacia cuente con los medicamentos que receta el médico

06 | E | Que la atencién en el &rea de caja/farmacia sea rapida

07 | E | Que la atencién en el &rea de admision sea rapida

08 | E | Que el tiempo de espera para ser atendido en el consultorio sea corto

09| E Que el establec_imiento cuente_tfon mecanismqs para resolver cualquier
problema que dificulte la atencion de los usuarios

10 | E | Que durante su atencion en el consultorio se respete su privacidad

1le Que el médic_o u (_)tro profesional que le atendera le realice un examen
completo y minucioso
Que el médico u otro profesional que le atendera le brinde el tiempo

121E suficiente para contestar sus dudas o preguntas sobre su salud

13 | E | Que el médico u otro profesional que le atenderd le inspire confianza

1 Que _e_l médico u otro_ pr(_)fesional que le atenderd le trate con
amabilidad, respeto y paciencia

15| E ng el .personal de caja/ farmacia le trate con amabilidad, respeto y
paciencia

16 Que el personal de admision le trate con amabilidad, respeto y paciencia
Que usted comprenda la explicacién que le brindara el médico u otro

171E profesional sobre su salud o resultado de la atencion

18| E Qge ust,ed comprenda la _explicacién que (Ial médicq u otro profesional le
brindaran sobre el tratamiento que recibird y los cuidados para su salud
Que los carteles, letreros o flechas del establecimiento sean adecuados

BE para orientar a los pacientes

20 | E Que el cgpsqltorio y la sa_la de espera se epcuentren Iimp.ios y cuenten
con mobiliario (bancas y sillas) para comodidad de los pacientes
Que el establecimiento de salud cuente con bafios limpios para los

211 E pacientes

2 | E Que Io§ consultorios c_Lfenten con equipos disponibles y materiales
necesarios para su atencion
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FICHA TECNICA DEL ENCUESTADOR
PARA EVALUAR LA CALIDAD DE ATENCION

CARACTERISTICAS

DEL

CUESTIONARIO

1.- Nombre del instrumento

Encuesta para evaluar la calidad de

atencion del usuario

2) Autor Parasuraman ,y Berry en el 1985

3) N° de items 22

4) Administracion Individual

5) Duracion 30 minutos

6)Poblacion 269 usuarios que asisten al puesto de
salud

7) Finalidad Describir la calidad de atencion de los

usuario del puesto de salud la union
,chimbote - 2019

8) Materiales

Manual de aplicacién items

Codificacion: este cuestionario evalta 5 dimensiones: | Fiabilidad: preguntas del

01 al 05. 1. Capacidad de respuesta preguntas del 06 al 09 111 Seguridad preguntas

del 10 al 13. IVV. Empatia: preguntas del 14 al 18 V. Aspectos tangibles preguntas del

19 al 22

Validez estuvo a cargo por Parasuraman ,y Berry en el 1985, quien determiné que el

instrumento es valido y confiable y puede ser aplicado en el Perd.
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Cuestionario de Satisfaccion del usuario
Instrucciones:

Lea atentamente cada uno de los itemes siguientes y marque con un aspa la opcién con

la que mas se identifique.

ESCALA VALORATIVA
CODIGO | CATEGORIA
S Siempre 5
CS Casi siempre 4
AV A veces 3
CN Casi nunca 2
N Nunca 1
N° Items CS | Av | CN N
HUMANA

1 | ¢El personal de consultorios externos lo saludo formalmente e identificé con su

nombre?

2 | ¢El personal de consultorios externos le brind¢ informacion clara y precisa para

realizar su tramite de atencién?

3 | ¢El personal de consultorios externos se mostro interesado en solucionar sus
problemas o dificultades que tuvo para atenderse?

¢El personal se encuentra correctamente uniformado y limpio?

¢El médico u otro personal que lo atendi6 le inspiraron confianza?

6 | ¢Ud. fue atendido sin diferencia alguna en relacién a otras personas?

7 | ¢Recibio charlas educativas relacionadas con la salud mental mientras esperaba

ser atendido?

8 | ¢Recibid Ud. Orientacion acerca de los cuidados de salud a seguir en su hogar?

TECNICO CIENTIFICA

g | ¢Considera Ud. que el personal de consultorios externos tiene las competencias

profesionales para atender al publico?

10 ¢Cuando Ud. Presentd un problema o dificultad se resolvié inmediatamente?

11 ¢La farmacia contd con todos los medicamentos que le receto el médico?

12 | ¢El'quimico farmacéutico absolvio las dudas relacionadas a los medicamentos

prescritos por el médico?

13 ¢El tiempo de espera es de aproximadamente 20 minutos?

14 ¢El médico que lo atendiéd mantuvo confidencialidad con su diagndstico?

15 | ¢Suatencion se realizé segun el horario publicado en el establecimiento de
salud?

16 ¢Le dieron informacion clara y precisa sobre su situacion de salud?

ENTORNO

17 | ¢Los materiales y equipos para la atencion en consultorios externos se encuentran

operativos?

18 ¢ Los equipos con los que cuentan son modernos y actualizados?
19 ¢La sala de espera esté limpia y ordenada?
20

¢La sala de espera cuenta con buena ventilacion?

21 | ;Se cuenta con el espacio suficiente para los pacientes en la sala de espera?

22 | ;Existe buena iluminacién en los ambientes?

23 | ¢La sefalizacion es la adecuada en los consultorios externos?

24 ¢Hay limpieza y orden en los servicios higiénicos?
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FICHA TECNICA DEL ENCUESTADOR
PARA EVALUAR SATISFACCION DEL USURIO

CARACTERISTICAS

DEL

CUESTIONARIO

1.- Nombre del intrumento

Encuesta para evaluar la satisfaccion del

usuario

2) Autor

Adaptado por Pérez Soto Aldo Christian
Lima — Perq, 2018

3) N° de items 24

4) Administracion Individual

5) Duracion 30 minutos

6)Poblacion 269 usuarios que asisten al puesto de
salud

7) Finalidad Determinar el nivel de la satisfaccion al

usuario del servicio de consultorios
externos del puesto de salud la union
Chimbote — 2019

8) Materiales

Manual de aplicacion items

Codificacion: este cuestionario evalla 3 dimensiones: | Humana: preguntas del

01 al 08. 1. Teécnico cientifico preguntas del 09 al 16 11l Entorno preguntas del 17 al

Validez estuvo a cargo por Pérez Soto Aldo Christian, quien determind que el

instrumento es valido y confiable y puede ser aplicado en el Perd.
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Anexo 3 — Autorizacion de aplicacion de instrumentos
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Anexo 4

Base de datos de la calidad de atencion

Espectativa
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Base de datos de la satisfaccion al usuario
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Anexo 5
ARTICULO CIENTIFICO

1.  TITULO:

Calidad de atencidn y satisfaccion del usuario del servicio de consultorios externos del
puesto de salud La Union Chimbote - 2019
2. AUTORA:

Madalita Rocié Mejia Alva, rocio_acuario_20@hotmail.com
3. RESUMEN:

El objetivo de la investigacion determinar la relacion entre la calidad de atencion y la
satisfaccion del usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud La Unién
Chimbote — 2019, para ello se realizé una investigacion de tipo descriptivo, con un disefio
no experimental, correlacional, de corte transversal. Para ello se conformé una poblacion
total de 1800 usuarios que fueron atendidos en la institucion de salud objeto de estudio,
luego de ello, se aplico el ajuste de muestra, obteniéndose una muestra representativa de la
poblacion compuesta por 269 usuarios, a los cuales se les aplico como instrumentos de
recoleccion de datos el cuestionario de calidad de atencidn y satisfaccion al usuario.

Resultados arrojaron que existe relacion directa significativa entre la dimension aspectos
tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia con la variable
satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Unién
Chimbote, donde se obtuvo tiene un nivel de correlacion moderada de 0.548, significativa
al 1%. Se lleg6 a la conclusion entonces que existe correlacion moderada significativa
entre las variables calidad de atencidn y satisfaccion al usuario, a partir de alli entonces se

acepto la hipétesis de la investigacion

PALABRAS CLAVES: calidad de atencion, satisfaccion, capacidad de respuesta,

fiabilidad, empatia, seguridad, aspectos tangibles
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4. ABTRACT:

Determine the relationship between the Quality of care and the satisfaction of the user of
the service of external offices of the health post the union Chimbote - 2019, for this the
type of descriptive research was established, with a design not experimental, correlational,
cross-sectional. For this purpose, a total population of 1800 users was formed, who are
treated in the health institution under study, after that, the sample adjustment was applied,
obtaining a representative sample of the population composed of 269 users, to which the
questionnaire of quality of attention and satisfaction to the user was applied as data

collection instruments.

Finally, the results showed that there is a significant direct relationship between the
dimension tangible aspects, reliability, responsiveness, security and empathy with the
variable satisfaction to the user of the service of external consultants of the health post the
Chimbote union, where there is a level of Moderate correlation of 0.548, significant at 1%.
It was concluded that there is a significant moderate correlation between the variables

quality of care and user satisfaction, from then on the research hypothesis was accepted.

KEY WORDS: quality of care, satisfaction, responsiveness, reliability, empathy, security,

tangible aspects.
5.  INTRODUCCION

Actualmente, a nivel internacional los usuarios de los servicios de salud reclaman una mejor
atencion, esto se refleja en los indicadores presentados por la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS 2015), en un estudio donde se compararon los indices de calidad de atencion de
América Latina y Europa, graficado en la satisfaccion respecto al servicio recibido en un
centro de salud estatal, entonces, las estadisticas arrojaron que, Argentina, Brasil, Colombia,
Chile, Uruguay, Pert y Mexico, en promedio el 64.56% de la poblacion de estos paises,
calificaron la atencion en una escala media y baja, respecto a su satisfaccion, el 67.21% de
estos presentaron insatisfaccion, en resultados mas negativos, en el caso de Nicaragua,
Bolivia, Venezuela, Ecuador, Honduras, Costa Rica y Paraguay, en promedio el 74.56% de
su poblacién manifestaron recibir una pésima atencion cuando asiste a atenderse en una
institucién de salud, aunado a ello, el 71.59% presento insatisfaccion frente a las veces en
que se le atendieron, entonces, para el caso de América Latina el panorama respecto a la
prestacion de salud, se encuentra un estado muy negativo, del estudio se puede evidenciar
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que estas cifras se justifican en mayor medida por la falta de una adecuada gestion del sector
salud por parte de los estados, en su mayoria se genera por falta o insuficiente presupuesto
destinado al mencionado sector, asi mismo, existe falta de profesionalismo en el personal
que atiende a los usuarios, es decir, no cumplen con el perfil necesario para su puesto, asi
también, la infraestructura de las instituciones de salud en estos paises se encuentra muy
deteriorada, no se tienen los recursos para una adecuada gestion, lo que también genera
insatisfaccion en el personal de salud, quienes tienen que recibir quejas de los usuarios por

algo que ellos no son responsables.

Quispe (2015), realizo una tesis con el proposito de determinar la relacién entre calidad de
servicio y satisfaccion del usuario, empleando un disefio no experimental de tipo descriptivo
correlacional a una muestra de 159 usuarios, a los cuales se les aplicd un cuestionario
elaborado para tal fin. Llegando a la conclusion, mediante la aplicacion del coeficiente Rho
de Spearman, que existe relacion entre la calidad de servicio y la percepcion de la

satisfaccion de los usuarios.

A nivel local se tiene a Gutiérrez, Achahuanco, & Franco (2018), en calidad de atencion y
satisfaccion del usuario de un hospital en Chimbote , propuso determinar la relacion entre
las variables objeto de estudio , empleando el disefio de investigacion no experimental de
tipo descriptivo correlacional a una muestra conformada 242 usuarios; se llegd a la
conclusién que el 50.8% de pacientes afirman que la atencidn se encuentra en un nivel
regular, por tanto, mediante la aplicacién del Rho de Spearman, se determina que existe

relacién entre las variables.
Frente a lo anterior en esta presente investigacion se plantea el siguiente problema.

¢ Qué relacion existe entre la calidad de atencion y satisfaccion del usuario del servicio de

consultorios externos del puesto de salud la Unién Chimbote - 2019?

Por otro lado, para llevar a cabo la fase de desarrollo de la investigacion, se establecié el

siguiente objetivo general:

Determinar la relacion entre la Calidad de atencion y la satisfaccion del usuario del

servicio de consultorios externos del puesto de salud La Unién Chimbote — 2019. C

Para comprobar la relacion para estas variables se ha formulado la siguiente hipotesis.
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Hi: Existe una relacion directa y significativa entre la Calidad de atencion y la satisfaccion
del usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Union Chimbote -
2019.

6. METODO:

El tipo de estudio es basica, descriptiva y correlacional, Segun Hernandez, Fernandez y
Batista (2014) busca desterminar el grado de relacion que existe entre dos 0 mas variables,
por tanto, se estudia la asociacién no causal, de este modo se puede recoger informacion
sobre los conceptos que unen las variables. (p. 92)

7. RESULTADOS:

Al relacionase las variables calidad de atencion y satisfaccion del usuario a través de la
correlacion Rho de Spearman, se muestra una correlacion de nivel moderado = 0.697, con un
valor p = 0.009, por lo tanto, se acepta la hipotesis de la investigacion. Para la dimension
aspectos tangibles se muestra una correlacion de nivel moderado = 0.548, con un valor p =
0.009, en la dimension fiabilidad se muestra una correlacion de nivel moderado = 0.588, con
un valor p = 0.008, y en la dimension capacidad de respuesta se muestra una correlacion de
nivel moderado = 0.594, con un valor p = 0.005, y por ultimo en la dimensién empatia la
correlacion es de nivel moderado = 0.608, con un valor p = 0.004, por lo tanto, se acepta la

hipétesis de la investigacion..
8. DISCUSION:

Respecto a las variables calidad de atencion y la satisfaccidn al usuario se obtuvo una
correlacion moderada y significativa, ante ello se acepta la hipotesis de la investigacion, la
misma que se establece que existe relacién entre ambas variables, hallazgo que coincide
con la investigacion de Quispe (2015), quien concluye que existe relacion entre la calidad
de servicio y la percepcion de la satisfaccion de los usuarios, del mismo modo, se
encuentra similar resultado en la investigacion de Santana & Bauer (2014), quien
igualmente determino una relacion entre dichas variables, asi mismo que los cuidados
proporcionados por el personal de salud es 6ptimo; dicho hallazgo es explicado en la teoria
de Cornejo (1990), quien argumenta que es muy importante el trato cordial y amable en
toda institucidn, sin embargo, en el sector salud es necesario debido a la condicion de los
usuarios que solicitan los servicios. Silva, Cordova, & Vergaray (2015), la calidad esta

ligada a la eficacia del personal y la forma en la que trata a las personas que son atendidas
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sin discriminar por sus caracteristicas personales, poniendo en primer lugar a las
necesidades del mismo. Por lo tanto, la calidad de la atencion, que se encuentra reflejado
en la cortesia, amabilidad, respeto y tolerancia, crean un estandar de interaccion entre
pacientes y personal de salud que generan un clima célido y por tanto un alto grado de
satisfaccion del usuario, explicAndose entonces la relacién entre las variables.

En lo que respecta a la relacién entre la dimensién aspectos tangibles y satisfaccion del
usuario, se determind una relacion directa significativa, esto también lo hall6 Maggi
(2018), quien respecto a las dimensiones tangibilidad, fiabilidad, seguridad y empatia
pertenecientes a la calidad de atencion, los usuarios presentaban insatisfaccion, por tanto,
se denota una relacién clara entre la satisfaccion frente a la dimension aspectos tangibles,
del mismo modo Cerna & Serrano (2016), quienes concluyen que el paciente se muestra
satisfecho con la atencion que recibe por parte del personal del hospital; dicho resultado se
explica en lo manifestado por el Minsa (2000) quienes manifiestan que los aspectos
tangibles tienen que ver con la infraestructura, equipos e instalaciones con las que se
cuenta para atender a los pacientes, por tanto, dicha teoria explica la relacion que se tiene
entre los aspectos tangible la satisfaccion al usuario respecto a su atencion en las
instalaciones de un hospital.

De igual modo se pudo conseguir una correlacion directa significativa entre la dimension
fiabilidad y la satisfaccion al usuario, resultado al cual también llega Castro, Villagarcia &
Saco (2011), quien argumenta que la satisfaccion depende de las expectativas, necesidades
y valoraciones del usuario en relacion a la atencion brindada por parte del personal de
salud, claramente entonces en esta Ultima teoria se explica la relacién que existe entre las
dimensiones de la calidad de atencion y la satisfaccion al usuario. Este resultado es
explicado por Alvarez (2007), quien manifiesta que se trata del grado de destreza con la
cual se da un servicio, entonces, se basa en la honestidad y veracidad en la presentacion y
abordaje del servicio. De acuerdo a lo manifestado entonces, segin Cornejo (1990), la
atencion no solo debe ser optima, sino también la presentacion del personal. Por ende, el
personal debe estar debidamente uniformado, la utilizaciéon de la vestimenta adecuada es
un indicador de respeto, ornato personal y cuidado de la profesion, esto demuestra
entonces la fiabilidad de la calidad de atencion al usuario.

Se consiguié una correlacion significativa con la dimension capacidad de respuesta y la
satisfaccion al usuario; algo similar, pero desde un resultado descriptivo, es lo que obtuvo

Lizana, Piscoya & Quichiz (2018), quien concluyo que el nivel de calidad de atencién es
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bueno, debido a la capacidad de respuesta del personal de salud. Este hallazgo es explicado
por la teoria de Donabedian (2014), quien manifiesta que la percepcion de la calidad de
atencion en salud es diversa, es por ello que en una institucién de salud es necesario
difundir la idea de que el acto médico debe contener calidad, técnica y humanidad la cual
debe transmitirse a través de respeto, ética profesional, solidaridad, equidad, calidez,
empatia, puntualidad y eficiencia en el servicio, por tanto, estos aspectos mencionados se
encuentran contenidos en las dimensiones que miden la calidad de atencién; mientras
tanto, Alvarez (2007), resalta la importancia de la capacidad de respuesta y la
funcionalidad de los servicios de salud, es decir la rapidez y evidencia con la que se
atiende las necesidades del paciente. Del mismo modo, como se organiza la institucion,
siendo los indicadores del competente la integralidad, oportunidad y continuidad.

Similar resultado se presenté con la dimension seguridad y satisfaccién al usuario,
encontrandose similar resultado en la investigacion de Vega (2016), quien encuentra la
existencia de la relacion entre la calidad del servicio y la satisfaccion del usuario, frente a
ello entonces se permite concluir que la calidad del servicio influye en la percepcién de
satisfaccion del usuario, por tanto, también en la seguridad del usuario. Relacionado a ello,
pero desde otra perspectiva, este resultado es explicado por Cornejo (1990), quien
argumenta que el paciente tiene derecho a guardar la confidencialidad de su condicion de
salud actual, es por ello que se deben de propiciar espacios de atencién adecuados para
ello. El usuario y su individualidad representan son fundamentales en la atencion en los
servicios de salud, esto entonces genera un sentimiento de seguridad en él, para concluir,
Maimones (1984), menciona una serie de aspectos que contribuyen a la seguridad del
paciente, por tanto, afirma que el bienestar del cuerpo se da mediante un adecuado cuidado
del enfermero y del médico, ya que los pacientes esperan de estos un trato cordial,
respetuoso y comprensivo respecto a los males que los aquejan.

Respecto a la relacion entre la dimension empatia y la satisfaccion al usuario, dicho
hallazgo es explicado por dos autores que explican en términos generales de acuerdo a sus
teorias, la relacion entre la calidad de atencién y la satisfaccion al usuario, en un primer
punto se tiene la teoria de Timana (2014), quien argumenta que la satisfaccion del usuario
se ve influenciada por el nivel de calidad del servicio, esto se denota en la forma en que los
usuarios atendidos en sus necesidades de salud se sentiran satisfechos, del mismo modo
es importante resaltar la labor del personal de enfermeria y la importancia de la interaccion

que tenga con el paciente; desde una perspectiva mas en el campo de la salud, la relacion
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es explicada por el Minsa (2000), donde informan que la satisfaccion del usuario es cuando
el servicio brindado responde a las necesidades y supera las expectativas del usuario,
fomentando habitos de salud. Dicho resultado también guarda relacién con lo que
menciona Mora (2011), quien relaciona la satisfaccion del cliente con la calidad de servicio
brindado, teniendo en cuenta ademas las expectativas y necesidades del mismo. Si el
desempefio coincide con las expectativas el usuario se sentird reconfortado, por ende, la
satisfaccion no solo depende de la persona que realiza la atencion y los medios que emplee
si no también del paciente.

Respecto a las teorias y antecedentes, justifican los hallazgos encontrados y dan razén o
validan las relaciones que se encontraron entre las variables objeto de estudio, previo a esto
se hace manifiesto en la parte tedrica de la relacion que se tiene, manifestado por diversos
hechos tedricos, ademas de ver en estudios ya llevados a cabo, por tanto, se permite
concluir que en la mayoria de las investigaciones o antecedentes mencionados, se observan
los mismos resultados, estas similitudes también se encuentran respaldados por autores que
afirman la relacion.

Por tanto, es los dos ultimos postulados teoricos, se hace manifiesto que el nivel de
satisfaccion del usuario, estara influenciado por la forma en que se satisfaga sus
necesidades, por tanto, si se habla de calidad de atencion, se haria manifiesto que se estan
cumpliendo las expectativas y percepciones del usuario frente a la atencién que recibid.

9. CONCLUSIONES:

Existe relacion directa significativa entre las variables calidad de atencion y satisfaccion al
usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Union Chimbote, en
una correlacion moderada de 0.697, significativa al 1%.

Existe relacion directa significativa para las dimensiones aspectos tangibles y fiabilidad
con la variable satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de
salud la Union Chimbote, donde se tiene una correlacion moderada de 0.548, y 0.588
respectivamente con una significancia de 1%.

Existe relacion directa significativa entre la dimension capacidad de respuesta y la variable
satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del puesto de salud la Unidn
Chimbote, donde se tiene una correlacion moderada de 0.621, significativa al 1%.

También existen relacion directa significativa en las dimensiones de seguridad y la

empatia, con la variable satisfaccion al usuario del servicio de consultorios externos del
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puesto de salud la Unién Chimbote, donde se tiene una correlaciéon moderada de 0.594 y
0.608 respectivamente, con una significancia al 1%.
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