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Resumen

La investigacion que se ha desarrollado ha tenido como objetivo general

establecer la relacion entre el cumplimiento de las normas de bioseguridad por
covid — 19 y la satisfaccion de los usuarios en los consultorios odontolégicos
privados en la cuidad de Abancay, Apurimac 2020.
A nivel metodoldgico, la investigacion estuvo considerado como basico
sustantivo, el disefio fue no experimental con alcance correlacional. La
poblacién de estudio fue 100 usuarios igual a la muestra de estudio. La técnica
de estudio fue la encuesta y el instrumento el cuestionario de preguntas.

De los instrumentos aplicados se ha obtenido un coeficiente de
correlacion igual a 0,265 entre las normas de bioseguridad y satisfaccion del
usuario, este coeficiente en la escala de Rho de Spearman significa baja
correlacion entre las normas de bioseguridad y la satisfaccion del usuario. Por
otro lado, se observa el “p” valor igual a 0,008 menor al margen de error 0,05,
por lo tanto, nos permite aceptar la hipétesis de la investigacion. Ademas, se
concluye que cuanto mas se ponga en practica las normas de bioseguridad,

mejor sera la satisfaccion del usuario.

Palabras clave: Normas de bioseguridad, satisfaccion del usuario
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Abstract

The research that has been carried out has had the general objective of
establishing the relationship between compliance with biosafety standards for
covid - 19 and user satisfaction in private dental offices in the city of Abancay,
Apurimac 2020.

At a methodological level, the research was considered basic
substantive, the design was non-experimental with correlational scope. The
study population was 100 users equal to the study sample. The study technique
was the survey and the instrument the questionnaire.

From the applied instruments, a correlation coefficient equal to 0.265 has
been obtained between the biosafety standards and user satisfaction, this
coefficient on the Spearman Rho scale means low correlation between the
biosafety standards and user satisfaction. On the other hand, the "p" value equal
to 0.008 less than the 0.05 margin of error is observed, therefore, it allows us to
accept the research hypothesis. In addition, it is concluded that the more the
biosafety standards are put into practice, the better the user satisfaction will be.

Keywords: Biosafety standards, user satisfaction



l. INTRODUCCION

En los ultimos afios la salud toma un papel de gran importancia por el
aumento de demanda y las condiciones que se presenta en la poblacién son dadas
bajo ciertas encalas que estas son medidas por los mismos consumidores que
seran llevadas a una evaluacion y verificacion constante de aceptacion o rechazo
de estas prestaciones prestadas por el profesional. La demanda y la competencia
gue cada vez aumentan hace que las empresas estén en constante cambios,
renovaciones y en donde el Unico fin es satisfacer al usuario de tal forma que estas
opten el servicio que ellos brinden las prestaciones.

Y ante el alarmante incremente de infecciones suscitadas en areas
prestadoras de servicio de salud, las medidas de bioseguridad se verian como
punto clave para una atencién exitosa, por el cuidado del operador y del paciente,
segun la Organizaciéon mundial de la salud (OMS ) indica como un conjunto de
normas y medidas para proteger la salud del personal, frente a los riesgos
bioldgicos, quimico y fisicos al que el personal de salud esta expuesto en su
desemperio laboral, también a los pacientes y medio ambiente. De tal forma de que
estas medidas preventivas ayudan al control de estos factores de riesgos laborales
procedentes de estos agentes, logrando la prevencion de impactos nocivos. De tal
forma que las precauciones universales parten del siguiente principio “Todos los
pacientes y sus fluidos corporales independientemente del tipo de diagnostico que
tengan seran, vistos como pacientes potencialmente infectantes y se debera tomar
todas las precauciones necesarias para evitar algun tipo de contagio.” (Jim Zaki

Huatuco; Milagros M. Molina; Karina Melendez, 2014)



El sector salud dental en el Peru ser rige bajo dos sistemas, el sector privado,
gue solo pueden acceder las personas que puedan hacer gasto de bolsillo y el
sector publico que es el sector que todos pueden acceder, que es registro por el
ministerio de salud ( MINSA), seguro social (ESSALUD), y fuerzas armadas (FFAA),
pero los tratamientos en odontologia en estos sectores son lago limitado, ya que
cubre tratamientos preventivos, promocionales y solo algunos tratamientos
curativos, exodoncia, es por esta razén que la mayor parte de poblacion opta por
los establecimientos privados.

Desde diciembre del 2019 esta pandemia de la enfermedad Covid-19
producida por el coronavirus Sars — cov 2 e Wuhan, se presento el primer caso en
el Peru el 6 de marzo del 2020, que segun la OMS este virus se propaga de persona
a persona de un modo directo a través de las goticulas provenientes de las vias
aéreas, al hablar, toser, estornudar y en donde las principales puertas de ingreso
es los 0jos, boca y nariz. Es por esta razon que las atenciones odontolégicas pasan
a ser escenarios con muy alto riesgo de contagio, ya que el trabajo del cirujano
dentista es a mas o menos de 1 metro, a metro y metro de distancia del paciente y
donde es de gran importancia que el cirujano dentista extremen medidas de
bioseguridad, que de por si ya es parte de las consultas odontologicas a diario.

La pandemia del covid -19 desafia a la odontologia en donde la OMS
restringe atenciones odontolégicas no esenciales y solo permite las atenciones de
urgencias y emergencias odontologicas para este sector, en donde los
establecimientos privados de una u otra forma son afectadas, si bien es cierto la
bioseguridad en odontologia siempre su fe gran importancia, ahora en estos
tiempos de pandemia por este virus el riesgo de contagio es alto, y donde ahora

en esta atenciones las medidas de bioseguridad deben ser mucho mas reforzadas,
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existe un protocolo muy riguroso para estos tratamientos que son permitidos y en
donde mis establecimientos privados de la cuidad de Abancay que hacen su
reapertura lo estan manejando por la salud del paciente y el operador y de esta
manera se pueda brindar una atencion con todo los protocolos de bioseguridad
correspondiente para el control y prevencion del covid -19. La OMS también resalta
En caso de las atenciones dentales de urgencias y emergencias, la higiene de
manos tanto del paciente y del operador es indispensable utilizar barreras de
proteccion de seguridad, disminuir los procedimientos de generen aerosol o gotas,
utilizacién de aislamiento con dique de goma, y ejecucion mediante una técnica a
4 manos.

De acuerdo a los reportes presentados (Alvarado, 2016) mostré un resultado
que la poblacion de cirujanos dentistas estudiados tienen un nivel regular de
percepcion del cumplimiento de las normas de bioseguridad a pesar de existir
normas reguladoras de la bioseguridad en odontologia, esta poblacion resulto tener
mas cumplimiento en el manejo de residuos contaminados. Y el articulo cuyo autor
(Elsa Pizarro, 2016) obtuvieron resultados que los estudiantes que cursan clinica
integral del nifio del IX ciclo se encontré que el 66.00% cumplen regularmente un
adecuado lavado de manos, y un 62.50% rara vez hace cambio de guantes cuando
el procedimiento tiene una duracion de mas de una hora y el 60% rara vez usas
protector de 0jos, lo que nos da a ver que cirujanos dentistas egresan con un nivel
regular de conocimiento sobre normas de bioseguridad, o que es preocupante
para la sociedad, y en donde la atencion asistencial requiere el cumplimiento
estricto de estas normas y mas aun en esta época donde la afectacion del covid-19

eleva altamente el riesgo en consultorios odontologicos.



Los establecimientos privados odontologicos de la cuidad de Abancay
donde se desarrollara esta investigacion no son ajenas a esta problemética , como
toda entidad de salud prestadoras de servicio ante esta situacion de la pandemia
los consultorio odontolégicos se vieron afectados de tal modo que el reforzamiento
en cuanto al buen cumplimiento de las normas de bioseguridad para el desarrollo
de una buena atencion de calidad en donde la satisfaccion del pacientes es de
gran importancia para estas entidades.

No todos los establecimientos privados tienen a personal totalmente
capacitado en el manejo adecuado de las normas de bioseguridad , esto por la
ausencia de capacitaciones y actualizaciones con respecto a bioseguridad dentro
de un consultorio, existe personal profesional que aun no ve la gravedad que se
puede suscitar si ho se cumple a cabalidad estas normas, por otro lado la
satisfaccion del paciente dependera del cumplimiento de esta normas, ver usuarios
satisfechos generara satisfaccién 6ptima para el prestador de servicio.

Todo lo manifestado en los parrafos anteriores, generd inquietud en nosotros
para poder llevar a cabo una investigacion sobre el cumplimiento de las normas de
bioseguridad y la satisfaccion de los usuarios, para este efecto se formulo el
siguiente problema:

¢ Qué relacion existe entre las normas de bioseguridad por covid — 19 y la
satisfaccion de los usuarios en los consultorios odontolégicos privados en la cuidad

de Abancay, Apurimac 20207

La investigacion tiene relevancia teorica pues pretende ver el nivel del
compromiso de los cirujano dentistas en su practica diria cumpliendo las normas

de bioseguridad y la satisfaccion del usuario por este servicio, cabe resaltar que
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la atencién odontoldgica es visto como de muy alto riesgo ante la situacion del
covid-19 Constituye un aporte tedrico, dado que permitira identificar la apreciacion
de los usuarios con en que tanto los profesionales prestadores del servicio bucal
cumple con las normas de bioseguridad ya establecida para una atencion
odontologica de calidad, siendo los usuarios los verificadores de estan en la
atencion y que tan satisfechos ellos se sientes con el servicio recibido, cabe
recalcar también que un usuario satisfecho es un éxito de la entidad o consultorio
dental. Es importante porque aun no se cuenta con informacién teérica que permita
ver el desarrollo de las actividades del profesional en una ciudad como es Abancay,
teniendo ya casi todos los establecimientos odontolégicos privados reaperturados,
y no se sabe en su cabalidad que tipo de servicio se esta prestando y que tanto
estan cumpliendo con la hormativa ya dada.

Presenta ademas justificacion practica, pues estos datos permitiran a los
propietarios de estos establecimientos odontoldgicos privados priorizar el uso de
los protocolos de bioseguridad, la satisfaccion del usurario como también para el
cuidado del personal en tan énfasis que estos establecimientos para que vez
mejore en su plan de atencion.

Sirva para justificar la necesidad de implementar estrategias para la
consolidacion una atencion odontoldgica eficiente y que cumplas las expectativas
del usuario. Finalmente se justifica metodoldégicamente pues se emplearan
instrumentos validos y confiables por lo que podran ser empleados en futuras
investigaciones.

Por lo expuesto el objetivo principal de la investigacion es establecer la

relacion entre las normas de bioseguridad por covid — 19 y la satisfaccion de los



usuarios en los consultorios odontologicos privados en la cuidad de Abancay,
Apurimac 2020.

Para establecer los objetivos especificos se consideraron las dimensiones
de normas de bioseguridad y satisfaccion del usuario, siendo: Establecer relacion
que existe entre el lavado de manos y la satisfaccion del usuario, la relacién existe
entre el uso de barreras protectoras y la satisfaccion del usuario, la relacion existe
entre la limpieza y desinfeccion de superficie y la satisfaccion del usuario en los
consultorios odontoldgicos privados de la cuidad de Abancay, Apurimac 2020.

Por lo expuesto la hipotesis principal de la investigacion es que si existe
relacion significativa entre las normas de bioseguridad por covid — 19 y la
satisfaccion de los usuarios en los consultorios odontoldgicos privados en la cuidad
de Abancay, Apurimac 2020.

De tal forma sale a resaltar que también existe relacion significativa entre el
lavado de manos y la satisfaccion del usuario, relacion significativa entre el uso de
barreras protectoras y la satisfaccion del usuario y existe relacion significativa existe
entre la limpieza y desinfeccion de superficie y la satisfaccion del usuario en los

consultorios odontoldgicos privados de la cuidad de Abancay, Apurimac.



ll. MARCO TEORICO.

A continuacion, se presentan los trabajos previos realizados sobre las
variables de estudio y su posible relacién, al respecto es importante mencionar que
son diversos los estudios realizados a nivel internacional y nacional con la intencién
de analizar medidas de importancia, y por ser temas actuales recién se estan
presentando trabajos de investigacion acerca de las normas de bioseguridad y
satisfaccion del usuario en tiempo de covid-19, principalmente en la cuidad de
Abancay — Apurimac.

A nivel internacional:

La revision titulada “COVID-19 y la Odontologia: una Revisién de las
Recomendaciones y Perspectivas para Latinoamérica” (Ramirez , Renata L y
Reyes , 2020) la salud y la vida en general ha sido afectado de forma significativa
en todo partes del mundo, y en donde la odontologia paso de una etapa de gran
desarrollo clinico a toda una etapa en donde las barreras de proteccion y en donde
el tipo de tratamiento y el tiempo en cada uno de los tratamientos cambiara la
forma de su realizacion de la profesion .

(Sigua, Bernal, Lanata, Sanchez, Jaime R., 2020) en “COVID-19 y la
Odontologia.” Mencionan que la profesion dental se enfrenta a un gran desafié e n
estos tiempos, todo esto debia a todas las caracteristicas del entorno a una
atencién odontoldgica el riesgo de infeccion cruzada que se puede presentar es
muy alto, ya que el tratamiento dental es un trabajo a metro o menos de un metro
de distancia, y que la mejor opcion es reforzar barreras de bioseguridad para la
seguridad del cirujano dentista. (Alvares, Juna, 2017)

(Tirth,Amit; Tafadar,Nazamuddin, 2020) “The New Normal in Dentistry after

COVID-19 Outbreak “los profesionales de la salud tenemos un algo riesgo de
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contagio y debido a la transmision por contacto inmediato, la boca tiene un algo
riesgo en contagio de SARS- COV -2, ambiente consultorio, en los instrumentos,
en las manos y en toda la superficie, viendo todo esto se necesita medidas
preventivas para un trabajo seguro y evitar el contagio, en donde el quede
satisfecho con el servicio brindado por el personal. Y de tal forma cumpliendo las
normas de bioseguridad. (Mamani, 2017) .En su investigacion mostré que un 81.7%
del grupo investigado presentan un alto grado de satisfaccion en cuando a la
calidad de atencion odontolégica, en donde los paciente satisfechos por los equipo
muestra como 66.7% estar satisfecho, 18.3% muy satisfecho y un 15% menciona
estar algo satisfecho, también muestra que un 56% manifiesta estar
satisfecho,11.7% muy satisfecho y un 31.6% medianamente satisfecho cuando
indican no conocer bien al profesional o si ellos se comunican con ellos, y cuando
se trata de ver si estos profesionales tienen tiempo para la atencion o es facil de

localizarlo muestra que un 66% esté satisfecho.

A nivel nacional

Alvarado (2016) En su investigacion titulada “Cumplimiento de las normas
de bioseguridad en enfermedades transmisibles en la practica clinica Odontol6gica
por Cirujanos Dentistas miembros de Sociedades Cientificas Odontoldgicas del
Perd en el 2015” menciona que los odontdlogos estan propenso a muchos
microorganismos que nos pueden ocasionar diferentes enfermedades,, en la
practica diaria el uso de instrumentos cortantes y el contacto con los fluidos
organicos contaminamos hacen que el operador un riesgo de transmision es, es

por eso se crean normas de bioseguridad y en donde demostré que los



odontodlogos tiene un nivel regular conocimiento de normas de bioseguridad y que
tiene un mejor manejo en residuos solidos.

(Aquino Canchari, 2020) En su articulo presentado “COVID — 19 y su
repercusion en la Odontologia” indica las precauciones que el cirujano dentista
debe de tomar para una atencion odontoldgica; la distancia de trabajo, evitar
tratamientos que provoquen aerosol, recomienda mascarilla FFP2 valvulas, para el
uso mascarillas N95 recomienda cambiarla cada 2horas, lavado de manos
frecuentemente, antes y después de la atencion, desinfeccion de superficies, ya
que el virus se inactiva las 5 minutos de su exposicion a desinfectantes, uso de
medidas de bioseguridad, seguir al pie las medidas de normas universales de
desinfeccién y esterilizacion y todo los criterios epidemioldgicos sobre el covid-19.

Delgado, H (2020) , Este autor en su investigacion llamada Satisfaccion de
la atencion de los servicios odontolégicos prestados a pacientes en dos
instituciones privadas de Lima 2019, en cuando a la satisfaccion de la atencion de
dos servicios odontoldgicos privados de Lima muestran que casi la mitad de la
muestra se en cuenta en un nivel bueno con un 47.9%, y donde el 1.4% se
encuentra en el otro extremo con nivel bajo y por otro lado usando la escala
servqual (Vasquez Bernaola, 2018) quien demuestra que los usuarios en el servicio
de odontologia un moderadamente satisfecho en 79%, por el otro lado los pacientes
insatisfechos solo son el 16% de su muestra de 62 sujetos, algo que se contradice
con (Pacheco Zanabria, 2018) donde el resultado de su investigacion arroja que
un 63% de la poblacion estudiada se encuentra insatisfecho con la atencion del
servicio, donde el 55% de los usuarios cree que los operarios no son amables,

atentos, ni explican los tratamientos previos a la realizacion.



Quispe, A (2020) El autor publicado en la revista cientifica Odontologica
Peruana, donde pone como titulo “ El impacto del covid-19 en la odontologia
Peruana”, indica que es de gran importancia la formaciéon de un comité donde
este dirija la elaboracion de politicas y todo lo que concierne a los alineamientos
para los servicios odontologicos para garantizar la seguridad tantos del operador
o prestadores de servicios como de los pacientes, todo esto de acuerdo con toda
las recomendaciones para la atencién primaria de salud impulsadas por el
ministerio de salud conjuntamente con otros especialistas de ciencias de la salud
. también menciona que todos los establecimientos prestadores de servicio deben
ser supervisados tantos publicos como privados por las juntas dentales regionales
de tal modo se puede llevar un control y garantizar un mejor servicio por la
satisfaccion del paciente y seguridad de ambos.

La investigacion que se pretende desarrollar, esta relacionado a las normas
de bioseguridad y la satisfaccidon del usuario, al respecto se han tomado en cuenta
las definiciones mas relevantes de diferentes autores que abordan el tema.
Normas de bioseguridad, Previa a las normas de bioseguridad, es importante
comprender la definicién de bioseguridad, al respecto: la OMS, (2015), precisa lo
siguiente:

La bioseguridad esté referido al cuidado que deben tener las personas que
se desenvuelven en un ambiente asistencial y sus respectivos operadores,
regulando su actitud, conducta y comportamiento con la finalidad de evitar
infecciones procedentes de situaciones bioldgicas, fisicos o quimicos a nivel

de su entorno laboral. (p.14)
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Lo indicado por el autor nos permite deducir que la bioseguridad esta referido
al cuidado que uno debe tener con su vida, cuando lleva a cabo una actividad en
cualquier rubro de la produccién, extraccion, atencion al usuario, entre otros.

Al respecto, Fondecyt, (2018), sobre las normas de bioseguridad, define en
la forma siguiente: “son los principios, técnicas y practicas de seguridad,
biocontencion y biocustodia, se ponen en practica para evitar que se expongan
involuntariamente a los materiales que significan riesgo. (34)

Lavados de manos, Sobre el lavado de las manos, el Centro para el Control y
Prevencion de Enfermedades, CDC, (2019), sobre el labado de las manos, define
de la forma siguiente:
Lavarse las manos, constituye una de las mejores maneras de eliminar los
microbios, evitar contraer enfermedades y prevenir su respectiva propagacion
de microbios a otras personas. Este procedimiento de lavarse las manos debe
ser frecuente, ya sea en su casa, en el trabajo, de viaje o afuera en la
comunidad. (p.14)

La Organizacion Mundial de la Salud, OMS, (2014), sobre el lavado de
manos afirma lo siguiente: “Con bastante frecuencia se debe descontaminar las
manos Yy siempre teniendo en cuenta los cinco momentos fundamentales de lavado
de manos” (p.34)

Teniendo en cuenta lo manifestado por el autor, recomienda que el lavado de
manos debe realizarse con frecuencia para evitar una posible contaminacion.
Sobre los cinco momentos que recomienda la OMS para el lavado de manos, se
consideran los siguientes:

- Antes de haberse contactado de manera directa con otro paciente (grado IB).

11



- Antes de llevar a cabo procesos asépticos como colocar algun catéter venoso u
otros dispositivos invasivos, aplicar medicinas (grado IB).

- Después de tener contacto con fluidos del cuerpo, secreciones, membranas,
mucosas, piel incompleta del paciente, a pesar de que las manos no estén
visualmente sucias (grado IB).

- Después de haberse contactado con el paciente por ejemplo para controlar el
pulso o la presion arterial, movilizar al paciente. (grado IB).

- Después de haberse contactado con objetos fijos en el lugar del paciente, por
ejemplo, las zonas cercanas al paciente (grado IB).

El proceso de lavado de manos debe seguir una respectiva técnica, entre los mas
recomendables, se tienen:

* Aplicacion de una porcién de jabon liquido, expandir por toda la superficie de las
manos Y frotarlo hasta que queden secas.

* Para el lavado de las manos con agua y jabon, humedecerlo con agua y aplicar
el producto por la superficie de las manos.

* Frotarse con fuerza las palmas de las manos utilizando movimientos rotatorios y
entrelazar los dedos para cubrir toda la superficie.

* Enjuagarse las manos con agua y secarlas con una toalla descartable.

» Cuando sea posible, usar agua corriente limpia.

« Utilizar toalla de papel para cerrar el grifo.

* Asegurarse de que las manos estén secas. (Castafieda, 2016, p.25)

Uso de barreras protectoras, Las barreras protectoras estan referidas a los
implementos que se utilizan para evitar el contacto con situaciones que puedan

generar contagio.
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Al respecto, Badanian, (2020), sobre las barreras protectoras en el sector salud,
precisa lo siguiente:

Estan considerados como barreras de proteccion, también se les denomina
elementos de proteccion personal de salud. En este proceso de proteccion se
considera a la mascarilla como un medio o recomendado para poder protegerse de
algunas infecciones respiratorias y que evite filtrar algunos elementos peligrosos
que puedan dafar a la salud de las personas que prestan servicios en los
establecimientos de salud. También esta considerado como Barrera protectora la
ropa que utilizan los profesionales Cuando tienen que hacer intervenciones
quirargicas y disminuir el riesgo de contagio entre el profesional de la salud y el
paciente cuidando de esta forma las partes mas vulnerables de ambos. En relacion
al cirujano dentista la Barrera protectora esta compuesta por una pantalla facial y
la mascarilla que va a impedir el contagio con el paciente a través de las gotas que
se emiten Al momento de intervenir al paciente. En este proceso de proteccion los
guantes también constituyen barreras fundamentales para evitar el contagio, por
otro lado, los zapatos y la vestimenta que se utilice debe estar debidamente
evaluado por la calidad que implique una proteccién éptima.

Del mismo modo, sobre las barreras protectores, en la odontologia dentro
del contexto covid- 19, uno de los rubros méas afectados en este tiempo de
cuarentena. Segun Cesar Andrés Borja; Christian E. Gémez Carrion; Erika R,
Alvarado Mufioz, (2020), este virus contiene un alto indice de contagio por sus
caracteristicas extrinsecas y donde también existe un grupo de alto riesgo en los
cuales se encuentran los odontélogos, las atenciones odontolégicas tienen un alto
riesgo de contagio por la exposicion a mdultiples virus, patdégenos vy

microorganismos de la salud bucal y tracto respiratorio y porque los odontélogos
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en sus practica diaria interactian con fluidos corporales y por el uso de algunos
instrumentos rotatorios que generan micro gotas Yy estas pueden también
permanecer en el ambiente o consultorio. La superficie del entorno odontolégico es
una fuente potencial de transmision de este virus, pero en cuanto a los niveles de
conocimientos sobre normas bioseguridad que ayuda para el manejo y en donde
en esta situacion se tiene que tomar con de importancia. (p.34)
Limpieza y desinfeccion de area y superficie, Segun la Organizacion Panamericana
de la Salud, OPS, (2018), sobre la limpieza y la desinfeccidn de areas y superficies,
considera lo siguiente:
Todo establecimiento y equipo que se tiene con una finalidad de prestar
servicios en salud siempre deben conservarse a través de procesos de
limpieza y desinfeccion de tal manera que éstos cumplan su funcién a
cabalidad, realmente en las fases importantes de seguridad y prevencion
respecto a la contaminacién de alimentos y los agentes fisicos, quimica o
bioldgicos. (p.56)
Lo manifestado por el autor, nos precisa que todo personal que presta
servicios en un establecimiento de salud, debe fomentar la limpieza de la
infraestructura y todo aquello que significa medios para cumplir con su

responsabilidad.

Es importante indicar que en el establecimiento se deben remover siempre
los restos de alimentos y suciedades que representan una fuerte de contaminacion.
Existen distintos métodos para poder limpiar los materiales, siempre dependiendo
de la caracteristica y la naturaleza del alimento, para esto en muchos casos es

necesario la desinfeccion después de haber realizado la limpieza. Cabe mencionar
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gue existen bacterias, que en muchos casos vienen a ser patégenas, desarrollan
un proceso de adaptacion a las condiciones del contexto y por ello no son
removidos en su totalidad de la superficie, para su efectividad se deben utilizar
técnicas adecuadas que contengan agua y jabon neutro. Llevar a cabo la limpieza
de las superficies implica utilizar métodos pertinentes para poder eliminar toda la
suciedad y las bacterias, por ejemplo, se recomienda utilizar métodos a partir del
calor, la limpieza al vacio y otros métodos semejantes, utilizando agua con algunos
quimicos o deje detergentes alcalinos que puedan eliminar principalmente a las
bacterias. El proceso de desinfeccion y limpieza también debe realizarse utilizando
accesorios como cepillos y esponjas, en este caso es importante tener en cuenta
el tipo de material con el que fue construido el cepillo y la esponja para que puedan
actuar con bastante eficiencia la desinfeccion y la limpieza. Existe la limpieza al
seco para esto se utiliza la escoba o cepillo y se procede a realizar el barrido de
todas las particulas de alimentos y suciedades de la superficie. En el caso de los
consultorios dentales los procedimientos de limpieza también deben cumplir
fundamentalmente en estos tiempos los protocolos aprobados por Norma. Los
profesionales de la cirugia dental deben tener muy en cuenta lo que se exige en la
Norma de los protocolos para la atencion a los usuarios, ademas de todo esto es
importante tener en cuenta los protocolos que debe cumplir el profesional cuando
esté en contacto con las superficies iconos equipos que utiliza para poder atender
al paciente y evitar contaminacioén o contagio de alguna enfermedad que se haya
detectado en el consultorio.

Satisfaccion del usuario, Se debe precisar que una persona constituye un usuario

cuando asiste a un establecimiento de salud, por lo tanto, la institucion debe
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implementar con todos los medios como malas sillones y caracteristicas para que
el usuario se encuentre complacido por el servicio que se le brinda.

Definir la satisfaccion de un usuario implica tener en cuenta diferentes
aspectos, por ejemplo, el estado emocional que experimenta la persona, vincula
procesos cognitivos y emocionales, también se define como el cumplimiento de una
necesidad o un deseo que tiene una persona frente al logro de objetivos previstos.

Segun Oliver, (2013), sobre la satisfaccion del usuario que acude a los
consultorios odontologicos, precisa lo siguiente:

La definicion de satisfaccion esta relacionada con la expectativa del usuario

esto se percibe en un tiempo determinado y en el cumplimiento de todo lo

gue é visto en una planificacién. Cabe mencionar que la satisfaccion también
esta vinculada al servicio o al producto que se le brinda en el caso de los
servicios odontoldgicos esta relacionado al servicio que se le brinda y a los
equipos e infraestructura que se utiliza para atender al usuario cuando se

realiza una intervencion. (p 43).

Tangibilidad, La tangibilidad dentro del sector de salud esta referido a todo lo que
se pueda acceder con el tacto. Por otro lado, se debe tener en cuenta que lo
tangible esta vinculado principalmente en los servicios de odontologia con el objeto
que se utiliza para prestar los servicios, por otro lado, se consideran caracteristicas
como la dureza, la temperatura, de la pieza dental que se viene interviniendo.

Respecto a la tangibilidad, en los servicios de odontologia, Llallico, (2018),
manifiesta lo siguiente:

Cuando se presta servicios odontoldgicos a los pacientes, es dificil precisar la
calidad de tangibilidad debido a que la observacion que se realiza es

heterogénea en funcion a los usuarios que asisten a dicho establecimiento.
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Se debe indicar que la observacidn se realiza de diferentes formas y
dependiendo del paciente quién esta recibiendo el servicio y como se siente
después de haber recibido el servicio correspondiente, la tangibilidad esta
vinculada a otros factores externos que son determinantes para poder precisar
la calidad del servicio. (p.1)
Por otro lado, se debe tener en cuenta la apreciacién sobre tangibilidad que
realiza Zeithman & Bitner, (2012), quienes afirman que:
La tangibilidad estéa relacionada con todas las instalaciones y la accesibilidad
gue se tiene en un consultorio. Para el autor la tangibilidad forma parte de la
parte fisica, NBA todo lo que se puede tocar cOmase el barco mas se puede
sentir y se puede degustar, por lo tanto, todo lo que nos permite acceder
viene hacer la tangibilidad de los servicios que se prestan en un consultorio
odontologico. (p.12)
Fiabilidad, La fiabilidad esta vinculada con el trabajo que realiza el profesional, vale
decir la seguridad con que tiene el usuario para recibir los servicios de un
odontdlogo, para este efecto, es importante que la institucion o el consultorio
cumpla con roles establecidos para que el servicio sea de calidad, saber resolver
los problemas en relacion al costo, u otros aspectos que tienen que ver con la
satisfaccion del usuario. También esta referido al nivel de credibilidad y de
veracidad que demuestra el profesional que presta los servicios al usuario, su
honestidad es determinante y forma parte de la calidad. Estos aspectos son
puntuales porque se vinculan con la fiabilidad del servicio que se brinda a los
usuarios. (p.39)
En resumen, de lo manifestado por los autores citados, podemos manifestar

que la fiabilidad esta considerada como la union de todos los elementos que forman
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parte de la mejora que se muestran respecto a los problemas que puedan existir a
nivel de atencion.

Capacidad de respuesta, Esta relacionada con la disposicion que el profesional
demuestra frente a un problema que se presenta antes o después de una atencion
al usuario. La capacidad de respuesta va de la mano con la actitud, la voluntad del
profesional y que finalmente representa un valioso apoyo al usuario para prestarle
servicio al respecto al problema que manifiesta en ese momento.

Seguridad, La seguridad en un establecimiento, esta referido a la informacién que
tienen todos los trabajadores para realizar las cosas sin haber generado problemas
en su estado fisico, mental o emocional. También se dice de los medios que se
utilizan con la finalidad de proteger la integridad fisica de las personas o evitar
cualquier tipo de accidente.

Sobre la seguridad en los contextos de servicios de la salud, la OMS,( 2015), hace
referencia “al cumplimiento de normas establecidas para cuidar la integridad de la
salud, evitando los riesgos que significan peligro en todo tipo de procedimiento de
la atencién sanitaria”. (p.76)

De igual forma se precisa que la seguridad es importante en la organizacion,
para que se puedan cumplir los objetivos y metas de atencion en los pacientes con
total confianza y sin tener miedo a los procedimientos establecidos.

Empatia, En términos generales, se refiere al procedimiento que se debe poner en
practica en las personas, de ponerse en el lugar de otro. En caso de los
establecimientos de salud, centros de atencion odontolégicas, esta vinculado con
la posicion del profesional, ponerse en lugar de otro, comprender su estado

emocional del paciente. Esto quiere decir ubicarse en el lugar de otro y de esta
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forma comprender la situacion del paciente. También se dice del desarrolla de la
capacidad poner en practica la relacion intrapersonal.

Segun Lopez, (2014), hace referencia a la empatia profesional en los
siguientes términos:

Se considera aspectos fundamentales que se relacionan con la empatia,
dentro de los mas relevantes se encuentra la empatia cognitiva afectiva, empatia
cognitivo con signos emocionales positivos y que permite activar el estado
emocional de la persona generando alegria empatica, por otro lado se indica que
la empatia se relaciona con el proceso de compartir con otra persona, promueve
el contagio emocional y hace referencia a la posicion que toma una persona frente
a otro, ademas se refiere a la integracion que se tiene en un grupo, demostrando

facilidad en la comunicacion.
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lll. METODOLOGIA

3.1. Tipo y disefio de investigacion

3.1.1. Tipo de investigacion

El tipo de investigacion que se considerara para la investigacion se centra
en el basico sustantivo, porque no se pretende solucionar problemas, sino,
recolectar informacion para que de soporte al estudio realizado y se redacte otra
informacion relevante sobre los hallazgos.

Al respecto, Salinas (2012), sobre los tipos de investigacion, manifiesta que:

Existen dos tipos de investigacién, segun su finalidad se tiene la

Investigacion basica, este tipo de investigacién se caracteriza porque no se

resuelve ningan problema ni ayudan a resolverlo, mas bien, sirven de base

tedrica para otros tipos de investigacion, dentro de este tipo de investigacion

se pueden plantear tesis con alcances exploratorios, descriptivos o hasta

correlaciones. (p.43)

3.1.2. Disefio de investigacion

El disefio de investigacion nos indica la forma como se llevara a cabo la
investigacion, segun Nifio, (2011), “cuando se habla del disefo, se refiere a las
estrategias, procedimientos y pasos que se debe tener para abordar la
investigacién, lo que encierra un conjunto de procedimientos racionales y
sistematicos llevados a cumplir con la solucién del problema general”. (p.46)

Hernandez & Mendoza, (2018), “se consideran dos disefios, el disefio
experimental y el disefio no experimental”. (p.46)

Para el estudio se tomo0 en cuenta el diseiio no experimental de corte,

transversal y con alcance descriptivo correlacional. Esto debido a que las
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variables seran medidas tal como se presentan y se realizar4 en un solo
momento. Por otro lado, sera correlacional porque buscara determinar el
nivel de correlacion entre las variables de estudio y su grado de relacién sin
especificar la causalidad” (Rios, 2017, p.45)

El esquema es el siguiente:

V1

.
)

Donde:

M: Muestra del estudio

V1: Variable de estudio 1: Normas de bioseguridad
V2: Variable de estudio 2: Satisfaccion del Usuario

r: Relacion entre variables

3.2. Variables y operacionalizaciéon

3.2.1 Variable 1. Normas de bioseguridad
Definicién conceptual

Esté considerado como: “conjunto de medidas basadas en una investigacion

y conocimientos a ser adoptadas con un fin de reducir o eliminar los riesgos para el

personal de salud”. (Huatuco, Molina, & Meléndez, 2014)

De igual forma, La Organizacion Mundial de la Salud, sobre las normas de

medidas de bioseguridad, considera lo siguiente: “Conjunto de normas y medidas

para proteger la salud del personal, frente a los riesgos bioldgicos, quimico y fisicos
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al que el personal de salud esta expuesto en su desempefio laboral, también a los
pacientes y medio ambiente” (OMS, 2020).

La variable de estudio considera las siguientes dimensiones: lavado de
manos, uso de barreras protectoras y limpieza y desinfeccion de areas y superficies

(OMS, 2020)

Definicion operacional

Para medir las normas de bioseguridad se utilizard un cuestionario de
preguntas debidamente validado por expertos y por la prueba de confiabilidad
estadistica, especificamente con el alpha de Cronbach, para este efecto se utilizara

el programa Excel y el SPSS 26.

3.2.2. Variable 2. Satisfaccion del usurario

Definicion conceptual.

“‘Esta referido a la satisfaccidon que demuestra un usuario frente a la
necesidad que tiene como paciente”. (Garcia & Galvez, 2016, p. 23)

De igual forma, se tiene otra definicion sobre la satisfaccion del usuario de
un establecimiento de salud: “La satisfaccion de un usuario corresponde a la
percepcion que tienen todos los usuarios que asisten a un establecimiento de salud
sobre un servicio determinado”. (Cronin & Taylor, 1994)

La variable de estudio, se desarrollard a través de las siguientes

dimensiones: Tangibilidad, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y ética

Definicion operacional.
Para medir la satisfaccion del usuario se tomara en cuenta las preguntas que

se redactaron en el cuestionario, su valoracion esta en funciéon a la escala ordinal,
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cuyos coeficientes permitiran procesar para poder medir el comportamiento de la

variable y sus respectivas dimensiones.

3.2.3. Operacionalizacion de las variables

Variable 1: Normas de bioseguridad

individuo a otro, se considera
gue la disminucién o muerte
de esta es suficiente para
evitar infeccion (OMS, 2020).

2.Tras exposicion de
fluidos

3.Tras tocar al paciente
y entorno.

Dimensiones indicadores items
1. Lavado de manos 1.Antes de tocar al

Método més eficiente para | paciente y realizar

disminuir el traspaso de | procedimiento

material infectante de un | limpio/aséptico. 12,3

2.Uso de barreras
protectoras.

Son las primeras lineas de
defensa cuando se manipulan
material biolégico que pueden
contener agentes patdgenos,
este tipo de proteccion
individual esté destinado a ser
llevado o sujeto por el
trabajador para que se proteja
de varios riesgos que puede
amenazar su seguridad vy
salud (OMS, 2020).

1.Mascarilla (n95,FFP2
0 mayor)

2.Guantes

3.Protector ocular

4.Bata desechable

5.Uso de gorro

4,5,6,7,8,9,10,11

3.Limpieza y desinfeccion
de areay superficie.
Eliminacibn de  agentes
patégenos y reducir
considerablemente la
concentracion en las
superficies contaminadas por
esta razén es un componente
indispensable, agua, jabén (o
detergente neutro), aplicacion
de fuerza mecénica, retira y
reduce la suciedad, y aplicar
un desinfectante quimico,
como cloro o alcohol
(OMS,2020).

1.Desinfeccién de area
de trabajo

2.Desinfeccion del
ambiente
3.Esterilizacion de

instrumentos

12, 13,14
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Variable 2: Satisfaccion del usurario

Dimensiones indicadores items
Dimensidn 1 - Tangibilidad. | 1.Consulrorio agradable

La habilidad para la :

ejecucion el servicio | 2.Pofesional presentable 15, 16,17, 18

comprometido de forma
fiable y cuidadosa, las
instalaciones fisicas, equipos
y aspectos del personal. (
Cronin y Taylor, 1994)

3.Siempre esta limpio y
ventilado.

4.Consultorio equipado

Dimensidon 2 — Fiabilidad.
Habilidad para realizar el
servicio prometido en forma
fiable y precisa. ( Cronin y
Taylor, 1994)

1.La atencién que ofrece
los consultorios

2.La atencion se realiza
ordenadamente

3.La educacién bucal
que ofrecen es
adecuada

19, 20, 21, 22, 23

Dimension 3 — Capacidad
de respuesta.

Disposicién para ayudar a los
clientes y proporcionar rapido
el servicio. ( Cronin y Taylor,
1994)

1. El dentista desarrolla la
historia clinica y luego
explica

2. El dentista ilustra con
imagenes y maguetas.

3. El dentista aclara las
dudas sobre el tratamiento

4.El profesional informa
lo importante que es la
salud bucal.

24,25, 26, 27

Dimension 4 — Seguridad.
El conocimiento y la cortesia
de todos los trabajadores y la
habilidad, capacidad para dar
confianza y seguridad. (
Cronin y Taylor, 1994)

1. Considera que el
dentista da soluciones
apropiadas a las exigencias
del usuario.

2. El perfil cuenta con el
perfil y le inspira seguridad

3. Usted percibe confianza
al ser atendido.

4. El profesional cuenta con
todo el conocimiento vy
habilidad necesaria para la
solucién del problema.

5. Considera que el
profesional cumple con las
medidas de seguridad.

27,28, 29, 30, 31, 32

Dimensién 5 — Empatia.

El cuidado, la atencion
individualizada que la
empresa da a todos Ilos
clientes. ( Cronin y Taylor,
1994)

1. El primer contacto con el
profesional es amable.

2. La atencion es amable y

empatica.

3.Profesional tuvo
paciencia durante la
atencién

4.Los horarios de
atencion proporcionados
por el centro de salud se
adecuan a las
necesidades del usuario.

33, 34, 35, 36

24



3.3. Poblacion, muestra y muestreo

3.3.1. Poblacion.

Para la investigacion se considerara a 100 usuarios de 10 consultorios
odontoldgicos privados de la ciudad de Abancay.

Criterios de exclusion.

Consultorios que no fueron autorizados y no cumplen con los protocolos
establecidos por norma. Por otro lado, no se tomardn en cuenta a los usuarios que
no firmen el consentimiento informado para la aplicacién de los instrumentos.

Criterios de inclusién.

Consultorios que fueron autorizados y cumplen con los protocolos
establecidos por norma. Por otro lado, se tomaran en cuenta a los usuarios que
firmen el consentimiento informado para la aplicacién de los instrumentos y que
cumplan la condicién establecida por la OMS, de ser atenciones de urgencias y
emergencias odontoldgicas.

3.3.2. Muestra.

Dado el tamafio pequefio de la poblacién, no se requiri6 disefiar un
muestreo, la muestra sera censal, porque se tomara en cuenta a los 100 usuarios
de la poblacién y que hayan cumplido con los criterios estimados de inclusiéon y
exclusion. La seleccion seré por determinacion propia.

3.3.3. Unidad de analisis

La unidad de analisis en la investigacion estara conformada por los usuarios
gue asisten a los consultorios odontoldgicos privados reaperturados de la ciudad

de Abancay, considerados como poblacién y muestra.
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3.4. Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

3.4.1. Técnica de recoleccion de datos.

La técnica utilizada en la presente investigacion sera la encuesta, porque
permitira la recoleccion sistematica de la informacion sobre las variables.

3.4.2. Instrumento de recoleccion de datos.

Se emplearad como instrumento para la recoleccion de datos el cuestionario
de preguntas.
Ficha técnica del instrumento para medir cumplimiento de normas de

bioseguridad.

Nombre: Normas de bioseguridad OMS (NBOMS)

Autor: Organizacion Mundial de la Salud

Adaptado: Soria (2020)

Objetivo: Medir el grado de bioseguridad que se tiene en los

establecimientos odontolégicos de la cuidad de
Abancay, Apurimac.

Tiempo: 10- 15 minutos.

Margen de error:  0.05

Ficha técnica del instrumento para medir satisfaccién del usuario.

Nombre: SERVPERF

Autor: Cronin y Taylor (1994)

Adaptado: Soria (2020)

Objetivo: Medir la satisfaccion de los usuarios que acuden a los

establecimientos odontolégicos de la cuidad de Abancay,

Apurimac.

26



Tiempo: 10- 15 minutos.

Margen de error: 0.05

3.4.3. Validacion y confiabilidad del instrumento.

La validez de los instrumentos se realizara con el juicio de tres expertos y la
confiabilidad estadistica sera a través de una prueba piloto y con el estadistico
alpha de Cronbach. Los valores superiores a 0,80 confirmaran la aplicacion del

instrumento a la muestra correspondiente.

3.5. Procedimientos

Se realizaran las coordinaciones respectivas con los responsables de la
organizacion, con la finalidad es brindar informacion del estudio, aclarar y responder
las consultas y solicitar su colaboracion. Se solicitara la firma del consentimiento
informado a cada uno de los participantes de la investigacion; la aplicacion de
instrumentos tendra una duracién aproximada de un mes y luego se procedera a
realizar el andlisis estadistico, se presentaran los resultados, las discusiones y
respectivas conclusiones, en funcibn de las cuales se realizardn las

recomendaciones respectivas.

3.6. Método de analisis de datos

Los datos seran tabulados y se presentaran en las tablas y figuras de
distribucion de frecuencias. Dado que las variables son de naturaleza cualitativa,
se asume que no tiene distribucion normal, para contrastar las hipotesis se
empleara el Coeficiente Rho de Spearman, que es una medida de correlacién para

variables que requiere minimamente de un nivel de medicién ordinal, de tal modo
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que los individuos u objetos de la muestra puedan ordenarse por rangos. Para el
analisis también se empleara el software estadistico SPSS version 26; se
considerara el nivel de significacion tedrica: a = 0.05 y la regla de decision: Sip 2

a, aceptar los Ho; si p < a; rechazar los Ho.

3.7. Aspectos éticos

La investigacion se sustentara en los principios éticos y morales establecidos
por la Escuela de Posgrado de la Universidad César Vallejo y las especificaciones
propias de la Maestria en Gestion de los Servicios de la Salud. Ademas, se
solicitara la autorizacidbn respectiva a los propietarios de Consultorios
Odontolégicos Privados en la Ciudad de Abancay, para realizar la aplicacion de los
instrumentos y medir el cumplimiento de las normas de bioseguridad por Covid —

19y la satisfaccion de los usuarios.
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IV. RESULTADOS
A continuacioén, se presentan los resultados descriptivos e inferenciales dela

investigacion:

4.1. Resultados descriptivos

Tabla 1
Descripcion de dimensiones y de la variable Normas de bioseguridad
Limpieza 'y
Uso de barreras desinfeccion Normas de
Lavado de manos protectoras de superficies bioseguridad
f % f % f % f %
Inadecuado 9 9 7 7 4 4 3 3
Moderado 8 8 9 9 9 9 7 7
Adecuado 83 83 84 84 87 87 90 90
Total 100 100 100 100 100 100 100 100

Fuente: Elaboracion propia con base de datos de la aplicacion del cuestionario

En la tabla 01 se observa los resultados de opinion de los 100 usuarios que
asistieron a las clinicas odontoldgicas privadas de la ciudad de Abancay respecto
a la variable normas de bioseguridad y sus respectivas dimensiones. Respecto a la
dimensién lavados de manos los usuarios en un 83% precisan que el nivel es
adecuado, un 8% manifiesta que el nivel es moderado, y sélo un 9% manifiesta que
el nivel es de lavado de manos es inadecuado. Respecto a la dimension uso de
barreras protectoras, el 84% manifiesta que el nivel de uso de barreras protectoras
es adecuado, el 7% manifiesta que el nivel es inadecuado. Respecto al nivel de
limpieza y desinfeccion de superficies, el 87% precisa que el nivel es adecuado, el
9% indica que el nivel es moderado y un 4% manifiesta que el nivel de limpieza y
desinfeccién de superficies es inadecuado, finalmente, respecto a la variable
principal de aplicacién de las normas de bioseguridad, el 90% indica que el nivel de

aplicacion de normas de bioseguridad es adecuado, el 7% precisa que es
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moderado y solo un 3% precisa que el nivel de aplicacion de las normas de

bioseguridad es inadecuado.

Tabla 2
Descripcidén de dimensiones y de la variable Satisfaccion del usuario
Capacidad Satisfaccion
Tangibilidad  Fiabilidad de Seguridad Empatia del
respuesta usuario
f % f % f % f % f % f %
Malo 0 0 0 0 4 4 0 0 3 3 6 6
Regular 11 11 10 10 13 13 9 9 11 11 8 8
Bueno 89 89 90 90 83 83 91 91 86 86 86 86
Total 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100

Fuente: Elaboracion propia con base de datos de la aplicacion del cuestionario

En la tabla 02 se observa los resultados de opinion de los 100 usuarios que
asistieron a las clinicas odontologicas privadas de la ciudad de Abancay respecto
a la variable de estudio satisfaccion del usuario y sus respectivas dimensiones.
Respecto a la dimensién tangibilidad, el 89% de usuarios indican que la tangibilidad
a nivel de satisfaccion es buena para los usuarios, el 11% precisa que es regular y
nadie manifiesta que el nivel de satisfaccion sea malo. Respecto a la fiabilidad de
la satisfaccién del usuario, el 90% precisa que es buena la fiabilidad, el 10%
manifiesta que es regular nadie manifiesta que la fiabilidad se mala. Respecto a la
capacidad de respuesta, el 91% manifiesta que la capacidad de respuesta es
buena, el 9% manifiesta que es muy regular y nadie indica que sea mala la
capacidad de respuesta. Por otro lado, sobre la dimension seguridad, el 91%
manifiesta que es muy buena, el 9% precisa que es regular nadie indica que la
seguridad sea mala. Sobre la dimension empatia, el 86% manifiesta que es muy
buena, el 11% precisa que es regular y un 3% indica que la empatia es mala.

Finalmente, respecto a la variable principal satisfaccion del usuario, el 86%
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manifiesta que es buena la satisfaccion, el 8% precisa que es regular la satisfaccion

del usuario y so6lo un 6% indica que la satisfaccion es mala.

3.2. Contrastacion de hipotesis

Considerando que los datos tienen su origen en los cuestionarios con escala
ordinal, se asume el uso de una prueba no paramétrica contrastar la hipétesis
general y las especificas del estudio, para este efecto se utilizé la prueba Rho de

Spearman y el reporte del software Spss 26.

3.2.1. Prueba de hipétesis general

HO. No existe relacion significativa entre las normas de bioseguridad y satisfaccion
del usuario.

H1 Existe relacion significativa entre las normas de bioseguridad y satisfaccion del
usuario.

Tabla 3

Correlaciones entre las normas de bioseguridad y satisfaccion del usuario

Correlaciones

Normas de Satisfaccion
Bioseguridad del usuario
Rho de Normas Coeficiente de 1,000 ,633"
Spearman de Bioseguridad correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 100 100
Satisfaccion Coeficiente de ,633™ 1,000
del usuario correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 100 100

Dado que en la prueba realizada el valor p=0,000 es menor que a=0.05, se
rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipétesis alterna, es decir existe una
relacion altamente significativa entre las normas de bioseguridad y la satisfaccion

del usuario en Consultorios Odontolégicos Privados en la Ciudad de Abancay.
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Siendo esta relacion directa y moderada (r= ,633**), por lo que a medida que

mejoren las normas de bioseguridad mejorara también la satisfaccion del usuario.

3.2.2. Contrastacion de la hipotesis especifica 1

HO. No existe relacion significativa entre lavado de manos y satisfaccion del usuario.
H1 Existe relacion significativa entre lavado de manos y satisfaccion del usuario.

Tabla 4
Correlaciones entre lavado de manos y satisfacciéon del usuario

Correlaciones

Lavado de Satisfaccion del
manos usuario
Rho de Spearman Lavado Coeficiente de correlacion 1,000 ,564™
de manos Sig. (bilateral) . ,000
N 100 100
Satisfaccion Coeficiente de correlacion ,564™ 1,000
del usuario Sig. (bilateral) ,000 .
N 100 100

Dado que en la prueba realizada el valor p=0,000 es menor que a=0.05,
se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna, es decir que existe una
relacion altamente significativa entre el lavado de manos y la satisfaccion del
usuario en Consultorios Odontolégicos Privados en la Ciudad de Abancay. Siendo
esta relacion directa y moderada (r= ,564**), por lo que a medida que mejore el
lavado de manos mejorara también la satisfaccion del usuario.

3.2.3. Contrastacion de la Hipo6tesis especifica 2

HO. No existe relacién significativa entre uso de barreras de proteccion y
satisfaccion del usuario.
H1 Existe relacion significativa entre uso de barreras de proteccion y satisfaccion

del usuario.

32



Tabla 5

Correlaciones entre uso de barreras protectoras y satisfaccion del usuario

Correlaciones

Uso de barreras

Satisfaccion del

protectoras usuario
Rho de Uso de barreras Coeficiente de correlacion 1,000 507
Spearman protectoras Sig. (bilateral) . ,000
N 100 100
Satisfaccion Coeficiente de correlacion 507" 1,000
del usuario Sig. (bilateral) ,000 .
N 100 100

Dado que en la prueba realizada el valor p=0,000 es menor que a=0.05,

se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna, es decir que existe una

relacion altamente significativa entre el uso de barreras protectoras y la satisfaccion

del usuario en Consultorios Odontoldgicos Privados en la Ciudad de Abancay.

Siendo esta relacion directa y moderada (r=,507**), por lo que a medida que mejore

el uso de barreras protectoras mejorara también la satisfaccion del usuario.

3.2.4. Contrastacioén de la Hipotesis especifica 3

HO. No existe relacién significativa entre limpieza y desinfeccion de superficies y

satisfaccion del usuario.

H1 Existe relacidon significativa entre limpieza y desinfeccion de superficies y

satisfaccion del usuario.
Tabla 6

Correlaciones entre limpieza y desinfeccion de superficies y satisfaccion del

usuario
Correlaciones
Limpieza y

desinfeccion de  Satisfaccion del

superficies usuario
Rho de Limpieza y Coeficiente de correlacion 1,000 ,540™
Spearman desinfeccién de Sig. (bilateral) . ,000
superficies N 100 100
Satisfaccion del Coeficiente de correlacion ,540™ 1,000
usuario Sig. (bilateral) ,000 .
N 100 100
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Dado que en la prueba realizada el valor p=0,000 es menor que a=0.05, se
rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipétesis alterna, es decir que existe una
relacion altamente significativa entre la limpieza y desinfeccion de superficies y la
satisfaccion del usuario en Consultorios Odontoldgicos Privados en la Ciudad de
Abancay. Siendo esta relacion directa y moderada (r=,540**), por lo que a medida
que mejore la limpieza y desinfeccion de superficies mejorara también la

satisfaccion del usuario.
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V. DISCUSION

La discusion del presente estudio se orden6é en base a las hipoétesis
planteadas, en primer lugar, se revisaron las implicaciones tedricas de los
resultados descriptivos encontrados sobre las variables, con el propésito de
entender mejor el comportamiento individual de cada una de ellas y de esa forma
explicar la conexion que existe; después se verificaron las hipétesis con otras
investigaciones que se realizaron a nivel nacional e internacional durante los
altimos afnos.

De manera descriptiva, respecto a la variable normas de bioseguridad, los
resultados hallados de los 100 trabajadores, el 90% manifiesta que las normas de
bioseguridad son adecuadas para su puesta en practica, el 7% indica que las
normas de bioseguridad son moderadas en su aplicacion y finalmente el 3% precisa
gue estas normas son inadecuadas para su aplicacion. De los resultados se puede
deducir que las normas de bioseguridad se ponen en practica en las clinicas
privadas de odontologia de la ciudad de Abancay, vale decir, que se le toma la
debida importancia con la finalidad de cuidar la salud de los usuarios. Al respecto,
la OMS, (2015), precisa que las normas de bioseguridad se refieren de manera
especifica al cuidado que deben tener las personas que se desenvuelven en un
ambiente asistencial y sus respectivos operadores, regulando su actitud, conducta
y comportamiento con la finalidad de evitar infecciones procedentes de situaciones
bioldgicas, fisicos o quimicos a nivel de su entorno laboral. (p.14)

Por otro lado, Fondecyt, (2018), considera a las normas de bioseguridad
como los pprincipios, técnicas y practicas de seguridad, biocontencion y
biocustodia, que se deben poner en practica para evitar exponerse

involuntariamente a los materiales que significan riesgo. (34)
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Respecto al estudio de la segunda variable, satisfaccion del usuario, los
resultados hallados precisan que el 86% de los encuestados manifiestan que la
satisfaccion del usuario es buena, el 8% indica que es regular y el 6% manifiesta
gue la satisfaccion del usuario es mala.

Del total, se percibe que en las clinicas privadas de odontologia el nivel de
servicio es buena, por lo tanto, el usuario se siente satisfecho en un alto porcentaje.

Ademas, respecto a la satisfaccion del usuario existen definiciones que
precisan las caracteristicas de una satisfaccion. Segun Oliver, (2013), La definicion
de satisfaccién esta relacionada con la expectativa del usuario, en un tiempo
determinado y en el cumplimiento de todo lo que se ha previsto, por ejemplo, los
equipos Yy la infraestructura que se utiliza para atender al usuario cuando se realiza
una intervencion. (p 43).

La investigacion por su disefio y nivel esta enmarcada dentro del descriptivo
correlacional, por lo tanto, los hallazgos que se obtuvieron para cada objetivo
planteado, precisa lo siguiente:

Entre las normas de bioseguridad y la satisfaccion del usuario se ha
determinado la existencia de correlacién, el coeficiente fue de 0,6333 y en la escala
de Rho de spearman significa correlacion positiva considerable, esto quiere decir
que, a mayor practica de las normas de bioseguridad, mejor seré la satisfaccion del
usuario.

Por otro lado, en relacion a los objetivos especificos, en el primer caso entre
lavado de manos y satisfaccion del usuario se ha obtenido un coeficiente de 0,564,
lo que significa correlacion positiva considerable; entre el uso de las barreras
protectoras y la satisfaccion del usuario, también el coeficiente es de 0,507 que

significa correlacion positiva considerable y finalmente entre la limpieza vy
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desinfeccién de superficies con la satisfaccion del usuario, el coeficiente es de
0,540 que significa correlacion positiva considerable. Los resultados obtenidos en
general nos precisan que la correlacion es aceptable, por lo tanto, las practicas de
las normas de bioseguridad son aceptables y la satisfaccion del usuario también es
aceptable en las clinicas privadas de odontologia de la ciudad de Abancay.

Existen similares estudios que han demostrado que la practica de las normas
de bioseguridad, repercuten en la satisfaccion del usuario.

Al respecto, Alvarado, (2016) En su investigacion Cumplimiento de las
normas de bioseguridad en enfermedades transmisibles en la practica clinica
Odontoldgica por Cirujanos Dentistas miembros de Sociedades Cientificas
Odontoldgicas del Pera en el 2015, concluye que los odontdlogos tienen un nivel
regular de conocimiento sobre las normas de bioseguridad y que tiene un mejor
manejo en residuos sdlidos. Por otro lado, Delgado, H (2020) en su investigacion
Satisfaccion de la atencidon de los servicios odontologicos prestados a pacientes en
dos instituciones privadas de Lima, precisan que casi la mitad de la muestra se
encuentra en un nivel bueno, ademas el resultado de su investigacion precisa que
un 63% de la poblacion estudiada se encuentra insatisfecho con la atencién del
servicio, los factores son diversos, uno de ellos es el desconocimiento de las
normas de bioseguridad. Finalmente se hace mencién a Aquino Canchari, (2020),
quien en su articulo cientifico presentado “COVID — 19 y su repercusion en la
Odontologia” indica las precauciones que el cirujano dentista debe de tomar en
cuenta para una atencion odontologica; la distancia de trabajo, evitar tratamientos
que provoquen aerosol, recomienda mascarilla FFP2 valvulas, para el uso
mascarillas N95 recomienda cambiarla cada 2 horas, lavado de manos

frecuentemente, antes y después de la atencion, desinfeccion de superficies, ya
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que el virus se inactiva a los 5 minutos de su exposicion a desinfectantes, uso de
medidas de bioseguridad, seguir al pie las medidas de normas universales de
desinfeccidn y esterilizacion y todo los criterios epidemioldgicos sobre el covid-19.

Cabe precisar que, en estas investigaciones, se demuestran la importancia
de la practica de normas de bioseguridad en la atencion de los usuarios de
odontologia o de cualquier otro servicio de salud, este habito hace que los pacientes
se sientan bastantes satisfechos con el servicio y el riesgo es minimo para que
pueda existir algun tipo de contaminacion.

Las definiciones tedricas, también especifican lo importante de las normas
de bioseguridad en los establecimientos de salud. Al respecto, la OMS, (2015),
precisa que la bioseguridad esta referido al cuidado que deben tener las personas
gue se desenvuelven en un ambiente asistencial y sus respectivos operadores,
regulando su actitud, conducta y comportamiento con la finalidad de evitar
infecciones procedentes de situaciones bioldgicas, fisicos o quimicos a nivel de su
entorno laboral. La determinacion de una buena practica de las normas de
bioseguridad, genera satisfaccidon en el usuario, entonces se debe comprender que
una persona constituye un usuario cuando asiste a un establecimiento de salud,
entonces la institucion debe implementar con todos los medios como salas sillones

y otras caracteristicas para que el usuario se encuentre complacido.
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VI. CONCLUSIONES
1. Se ha establecido que entre las normas de bioseguridad por Covid — 19 y la
satisfaccion de los usuarios en los consultorios odontologicos privados en la
ciudad de Abancay, si existe correlacion, el coeficiente obtenido es de 0,663 y

en la escala de Rho de Spearman significa correlacion positiva considerable.

2. Se ha determinado que existe correlacion positiva considerable entre el lavado
de manos y la satisfaccidbn del usuario en los consultorios odontolégicos

privados de la ciudad de Abancay, el coeficiente obtenido es de 0,564.

3. Se establecidé correlacion positiva considerable entre el uso de barreras
protectoras y la satisfaccion del usuario en los consultorios odontologicos

privados de la ciudad de Abancay. El coeficiente obtenido es de 0,507.

4. Se ha determinado que existe una correlacion positiva considerable entre la

limpieza y desinfeccion de superficie y la satisfaccion del usuario. El coeficiente

gue se ha obtenido fue de 0,540.
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VIl. RECOMENDACIONES

Los centros odontolégicos privados de la cuidad de Abancay deben propiciar
acciones de capacitacion para los profesionales sobre el lavado correcto de las
manos, el uso de barreras protectoras sobre la limpieza y desinfeccion de las
superficies, esta accion permitira un trabajo saludable y de bastante

satisfaccion para los usuarios.

Las clinicas odontoldgicas privadas de la ciudad de Abancay, deben llevar a
cabo, procesos de informacion a través de afiches, guias o videos. Sobre el

lavado correcto de las manos, tanto para el profesional como para el usuario.

El uso de barreras protectoras en una atencion odontologica es de gran
importancia y logra la satisfaccion del paciente que acude a estos centros
odontoldgicos, por los tanto, las clinicas odontolégicas privadas de Abancay,
deben implementar con barreras protectoras a los profesionales para que el
usuario se sienta seguro en su atencion, y estas barreras deben ser cambiados

con frecuencia, para evitar la contaminaciéon de enfermedades.

Dado que se observa que un porcentaje de insatisfaccion del usuario en cuanto
a la limpieza y desinfeccion de superficie, se recomienda que los propietarios
de las clinicas odontolégicas de Abancay, capaciten a su personal para el
manejo correcto de las sustancias desinfectantes de todas las superficies de la

Clinica.
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ANEXOS



Anexo 3

Matriz de operacionalizacion de variables

Variable 1: Normas de bioseguridad

Dimensiones indicadores items
3. Lavado de manos 1.Antes de tocar al

Método mas eficiente para | paciente 'y realizar

disminuir el traspaso de | procedimiento

material infectante de un | limpio/aséptico. 12,3

individuo a otro, se considera
que la disminucién o muerte
de esta es suficiente para
evitar infeccion (OMS, 2020).

2.Tras exposicion de
fluidos

3.Tras tocar al paciente
y entorno.

4.Uso de barreras
protectoras.

Son las primeras lineas de
defensa cuando se manipulan
material biolégico que pueden
contener agentes patdgenos,
este tipo de proteccion
individual esta destinado a ser
llevado o sujeto por el
trabajador para que se proteja
de varios riesgos que puede
amenazar su seguridad vy
salud (OMS, 2020).

1.Mascarilla (n95,FFP2
0 mayor)

2.Guantes

3.Protector ocular

4.Bata desechable

5.Uso de gorro

4,5,6,7,8,9,10,11

3.Limpieza y desinfeccion
de areay superficie.

Eliminacibn de  agentes
patégenos y reducir
considerablemente la
concentracion en las

superficies contaminadas por
esta razon es un componente
indispensable, agua, jabén (o
detergente neutro), aplicacion
de fuerza mecanica, retira y
reduce la suciedad, y aplicar
un desinfectante quimico,
como cloro o alcohol
(OMS,2020).

1.Desinfeccién de area
de trabajo

2.Desinfeccion del
ambiente
3.Esterilizacion de
instrumentos

12,13, 14




Variable 2: Satisfaccion del usurario

Dimensiones indicadores ftems
Dimensidn 1 - Tangibilidad. | 1.Consulrorio agradable

La habilidad para la

ejecucion el servicio | 2.Pofesional presentable 15, 16,17, 18
comprometido de forma | 3.Siempre esta limpio y ventilado.

fiable y cuidadosa, las

instalaciones fisicas, equipos
y aspectos del personal. (
Cronin y Taylor, 1994)

4.Consultorio equipado

Dimensidon 2 — Fiabilidad.
Habilidad para realizar el
servicio prometido en forma
fiable y precisa. ( Cronin y
Taylor, 1994)

l.La atenciébn que ofrece los
consultorios

2.La atencion se realiza

ordenadamente

3.La educacion bucal que ofrecen
es adecuada

19, 20, 21, 22, 23

Dimension 3 — Capacidad
de respuesta.

Disposicién para ayudar a los
clientes y proporcionar rapido
el servicio. ( Cronin y Taylor,
1994)

1. El dentista desarrolla la historia
clinica y luego explica

2. El dentista ilustra con imagenes y
maguetas.

3. El dentista aclara las dudas sobre el
tratamiento

4.El profesional informa lo
importante que es la salud bucal.

24, 25, 26, 27

Dimension 4 — Seguridad.
El conocimiento y la cortesia
de todos los trabajadores y la
habilidad, capacidad para dar
confianza y seguridad. (
Cronin y Taylor, 1994)

1. Considera que el dentista da
soluciones apropiadas a las
exigencias del usuario.

2. El perfil cuenta con el perfil y le
inspira seguridad

3. Usted percibe confianza al ser
atendido.

4. El profesional cuenta con todo el
conocimiento y habilidad necesaria
para la solucién del problema.

5. Considera que el profesional
cumple con las medidas de seguridad.

27,28, 29, 30, 31, 32

Dimensién 5 — Empatia.

El cuidado, la atencion
individualizada que la
empresa da a todos los
clientes. ( Cronin y Taylor,
1994)

1. El primer contacto con el
profesional es amable.

2. La atencién es amable y empética.

3.Profesional tuvo paciencia durante
la atencion

4los  horarios de atencién
proporcionados por el centro de
salud se adecuan a las
necesidades del usuario.

33, 34, 35, 36




Anexo 4

Instrumentos de recolecciéon de datos y consentimiento informado

CUESTIONARIO DE PREGUNTAS
PRESENTACION

Usted esta siendo invitado a participar de la investigacién titulada "Normas de bioseguridad por
covid — 19 vy satisfacciéon del usuario en consultorios odontoldgicos privados en la ciudad de
Abancay, Apurimac, 2020" desarrollada durante la Maestria Gestidn de los Servicios de la Salud en
la Universidad Cesar Vallejo.

Este presente instrumento tiene como objetivo principal establecer la relacidon que existe entre las
normas de bioseguridad vy la satisfaccion de los usuarios en los consultorios odontoldgicos privados
en la cuidad de Abancay, Apurimac 2020.

Consentimiento informado

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedira responder a las preguntas de la escala
NBOMS, que cuenta con 14 items y tomara un tiempo de 10 minutos, Su participacién es voluntaria
y andnima. Asimismo, la informacion que se recoja sera confidencial y no se usara para ningun otro
propdsito fuera de esta investigacion. Una vez procesadas las respuestas y sustentado el estudio,
las encuestas seran eliminadas.

De tener preguntas sobre la investigacidon durante su participacién en este estudio, puede contactar
al teléfono 997239571 o los correos : margii.sorias@gmail.com ¢ ssorias@ucvvirtual.edu.pe.

Desea participar voluntariamente de la investigacién:

Si () no ()

ESCALA PARA MEDIR NORMAS DE BIOSEGURIDAD (NBOMS)
INDICACIONES

A continuacion hay algunas afirmaciones respecto al tipo de atencion odontoldgica que usted
recibe durante este periodo de pandemia, y las acciones que usted visualiza en consultorio y con
qué frecuencia las observa, teniendo en cuenta la escala que se le presenta a continuacion.

0=Nunca 1= Casi nunca 2= A veces 3=Casi siempre 4=Siempre
Nro | [TEMS 0[1]2]3 |4
1 El profesional al recibirlo a usted en el drea de trabajo parala

realizacion del tratamiento, se lavd las manos por un promedio de 20
segundos, empleando jabdn y agua corriente.

2 El profesional se lava las manos y hace cambio de guantes después
del contacto con fluidos como sangre.
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3 El profesional al terminar el tratamiento se saca los guantes y hace su
lavado de manos, empleando jabdn y agua corriente
4 El profesional que lo atiende utiliza en todo momento la mascarilla
adecuada para la realizacidn del tratamiento
5 El profesional que lo atiende utiliza guantes durante el tratamiento
odontoldgico.
6 El profesional que lo atiende utiliza guantes a la hora de preparar los
insumos.
7 El profesional que lo atiende hace cambio de guantes cuando este se
rompe o ya estd deficiente.
8 El profesional que lo atiende retira el guantes contaminado una vez
finalizado el tratamiento.
9 Utiliza el profesional los lentes protectores o protector facil al
momento de realizarle el tratamiento.
10 | El profesional que lo atiende utiliza gorro dentro y durante la
atencion.
11 | Visualizé usted una desinfeccion adecuada del area de trabajo que
utilizé el profesional.
12 | Se observa un ambiente o drea dental desinfectado antes de su
ingreso para su tratamiento
13 | Se observa un ambiente o drea dental desinfectado antes de su
ingreso para su tratamiento.
14 | El profesional utiliza instrumental esterilizado que es abierto a la
hora de su atencién.
ESCALA PARA MEDIR SATISFACCION DEL USUARIO (SERVPERF)
Cuenta con 22 items.
Indicacidn:
A continuacion, hay algunas afirmaciones respecto a la percepcién del usuario
durante la atencidn odontoldgica y las acciones que usted visualiza en consultorio
y con qué frecuencia las observa, teniendo en cuenta la escala que se le presenta a
continuacion.
0= Muy malo 1= Malo 2= Regular 3=Bueno 4=Muy bueno
Nro | ITEMS 0|1]|2[34
1 Como considera usted al centro odontoldgico donde fue
atendida.
2 Como considera usted la apariencia, imagen (uniforme limpio y
buena imagen) que muestra el profesional del consultorio.
3 Como considera usted la limpieza y ventilacion del centro
odontoldgico donde fue atendido.
4 Que apreciacién te merece los insumos, equipo y material

informativo que cuenta el centro odontolégico.




5 Como considera usted la manera y forma de atencién a los
usuarios en el centro odontoldgico.

6 Como considera usted la atencién que brinda el centro
odontoldgico, estd a la altura de la demanda del usuario.

7 Como considera usted el orden de atencién segun
programacion de las citas.

8 Como considera usted la atencion por orden de llegada .

9 Como considera usted la informacién que ofrece el centro
odontoldgico sobre salud bucal .

10 | Como considera usted que el profesional desarrolle su historia
clinica y luego le explica el procedimiento .

11 | Como considera usted la interaccién de conocimiento que el
profesional brinda después del procedimiento realizado

12 | Como considera usted la solucidn que da el profesional a tus
dudas e inquietudes.

13 | Como considera usted las indicaciones y consejos que el
profesional da sobre su salud bucal .

14 | Como considera usted el cumplimiento del profesional con las
exigencias y necesidades que usted tiene.

15 | Como considera usted el perfil del profesional y la manera que
le inspira seguridad con lo que realiza.

16 | como considera usted la confianza que el profesional le brinda
durante la atencién odontoldgica.

17 | Como considera la capacidad y habilidad del profesional para la
solucién de los problemas bucodentales o su problema para la
cual asistid a la cita.

18 | Como considera usted el cumplimiento y protocolos de
bioseguridad que cuenta el profesional durante su atencidn.

19 | Como considera la amabilidad del profesional en su primer
contacto con usted.

20 | Como considera usted el grado de empatia del profesional
durante su atencion.

21 | Como considera usted la paciencia que le profesional tiene con
usted durante toda su estadia en el centro odontolégico.

22 | Como considera usted el horario que el centro odontoldgico

proporciona para la necesidad del usuario.

GRACIAS.




Anexo 5

Certificado de validez
VARIABLE 1: NORMAS BIOSEGURIDAD
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VARIABLE 2: SATISFACCION DEL USUARIO
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‘consultorio odontolégico cuenta con Insumos, equipo, y X
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s s atencidn odontoidgica que ofrece &l centro odontoidgico 88 | X
| e
L o [ Considers usted que la atencién que brinda el centro odontologico | X
4 esta 8 |a altura de |s demanda del usuario.
La atencion se realiza en el horario que es programado. X
La atencion se realiza respetando el orden de llegada u orden por | X
citas programada.
La Informacion que ofrece el centro odontolégico sobre salud X
bucal es adecuada.
DIMENSION 3 Si | Ne
. [ €7 profesional después de su tratamiento desarrolla su histona ¥
e clinica y luego le explica el procedimiento.
m [l profesional suele liustra con Imagenes y maquetas para la X
L informacion sobre su salud bucal. .
12 [Consigera que & profesional esta atento a sus dudas y te las ¥
i[n\“h aclara.
. [Edentista suele aconsejarte que €5 de gran importancia sobre tu | X
f‘”.‘ salud bucal y lo importante que es acudir a tus citas programadas
\para prevenir enfermedades bucales -
4 X
sideras que el profesional que e atendio da soluciones X
sopiadas a las exigencias de las necesidades de usted y los




Anexo 6
Andlisis de fiabilidad del instrumento para medir las normas de

bioseguridad

1 *Resultado1 [Documentol] - [BM SPSS Statistics Visor

Archivo  Edftar Ver Datos Transformar Insertar Formate  Analizar  Marketing directo  Graficos  Utiidades  Ventana  Ayuda

SHeR NE e » ZFELF OO EFRPEH H > +
B+ [E] Resultado
: (8 Logaritmo

Resumen de procesamiento de casos

N %
&=~ {E] Fiabilidad
-+ [ Titilos Casos  Valido 15 100,0
I Notas Excluido® 0 0
; Conjunto de datos Total 15 1000
4] .
&[] Escala ALLVAR 2. La eliminacion por lista s& basa en
) Titulos todas las variables del
(& Resumen de procedimiento
i+~ L Estadisticas 1
+- L Estadisticas |
Esta s de fiabilidad
Alfa de T de
Cronbach elementos
895 14

Estadisticas de total de elemento

Alfa de
Media de Varianza de caorrelacién Cronbach si
escalasiel  escalasiel total de el elemento
elementose  elemenfose  elementos seha
hasuprimido  ha suprimido  corregida suprimido
ol 45,27 29,781 751 877
p2 48,27 29,781 010 872
p3 48,40 25,114 085 864
pa 43,00 37,571 -045 802
05 48,93 37,495 000 900
pb 49,13 34,805 24 804
p7 48,27 27,924 021 868
p8 48,13 31,267 043 874
09 43,00 37,571 -045 802
10 48,00 37,000 136 900
e— || ’ E
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Andlisis de fiabilidad del instrumento para medir la satisfaccion del usuario

1@ "Resultado1 [DocumentoT] - IBM SPSS Statistics Visor

Archivo  Editar  Ver Datos T Insertar  Formato  Analizar  Marketing directo  Gréficos  Utilidades  Ventana  Ayuda

SHeR Vvl « » 3BLF 00 & F H ¢ +

= {&] Resultado

X

+ [ Logaritmo Resumen de procesamiento de casos
=3 Fiabilidad m r
() Titulos —
Nolas Casos  Valido 15 100,0

Conjunto de datog| Excluido® 0 0
Escala ALL VARIF Total 15 1000
[ Titulos

a.La eliminacidn por lista se basa en

L Resumen ge todas |as variables del
|

*]

L{ Estadisticas |

(B Logaritmo

& {§] Fiabilidad Estadisticas de fiabilidad

Titulos Alfa de N
Cronbach elementos

61 22

Escala ALL VARIF
[ Titulos

+--L{d Resumen de
- [ Estadisticas |
!

Estadisticas de total de elemento

Alfa de
Media de Varianzade  Correlacién  Cronbach si
escalasiel escalasiel total de gl elemento

elemento s elemento s& elementos seha
ha suprimido ha suprimido corregida suprimida
P15 75,20 74,886 214 964
016 75,07 72,924 469 962
17 7540 72,257 551 961
pi8 7533 72,052 445 862
p18 75,20 70,886 680 960
p20 7527 72,638 A3 962
p21 7527 69,761 B4 958
p22 7527 72,067 540 961
p23 7527 67,067 915 857
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Anexo 7
Evidencia del tratamiento estadistico

Base de datos

8 Base de datos categorizado.sav [Conjunto_de_datosT] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - o x
Archivo  Editar  Ver Datos  Transformar  Analizar  Marksting directo  Graficos  Utilidades  Ventana  Ayuda
ELF e~ BLEIP A 58 B2E 100 %)
I |Visible: 10 de 10 variables
| pix | px [ px [ ww [ oty [ p2r [ by [ pay [ psy [ w [ var | v [ var | var [ var [ var
1 d ul d ul d di ds di 1= 1= Bueno Bueno Bueno Bueno [«
2 o d ul ul ul Ll ‘NormasdeB\usegundad‘m Bueno Bueno Bueno Bueno
3 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
4 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
5 d do.  Inad d d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
6 Inadecuado|  Moderado, Inadecuado  Moderado Regular Malo Regular Regular Regular Regular
7 d il d il d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
8 ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
o d il d il d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
10 Inadecuado  Adecuado Moderado Moderado Bueno Bueno Regular Regular Regular Bueno
" d ul d ul d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
12 Inadecuado Moderado Moderado,  Adecuado Regular Malo Regular Regular Malo Regular
13 Moderado,  Adecuado  Adecuade  Adecuado Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
14 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
15 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
16 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
17 Moderado,  Adecuado  Adecuade  Adecuado Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
18 Adecuado  Adecuado Moderado,  Adecuado Regular Regular Bueno Bueno Bueno Bueno
19 Inad; d ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
20 ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
21 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
22 ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
23 s ! s ! s ds ds ds Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno =
[E1°) I
Vista de datos || Vista de variables
[ |IBM SPSS Statistics Processorestélisto | | |UnicodeON | | |

8 Base de datos categorizado.sav [Conjunto_de_datosT] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - o x
Archivo  Editar  Ver Datos I Analizar  Marketing directo  Graficos  Utilidades  Ventana  Ayuda
‘ e » FHEEEE W Ff
I [visioie: 10 de 10 variapies
| o | bx | o | w | o | oy | pay | b4y | osy | vy | v | ovar | v | ovar | v | var
23 d il d il d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno i
24 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
25 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
26 Inadecuado Moderado Moderado  Inadecuado Regular Malo Regular Regular Malo Malo
27 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
28 Moderado  Adecuado  Adecuado  Adecuado Regular Regular Regular Regular Regular Regular
29 s ! s ! s ds ds ds Bueno Bueno Regular Bueno Bueno Bueno
30 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Regular Bueno Bueno Bueno
3 s ! s ! s ds ds ds Bueno Bueno Regular Bueno Bueno Bueno
32 Moderado|  Moderado  Moderado  Moderado Regular Regular Regular Regular Regular Regular
33 Moderado Moderado  Moderado,  Moderado Regular Regular Regular Regular Regular Regular
34 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
35 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
36 d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
37 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
38 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
39 d d d d d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
40 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
# ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
42 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
43 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
44 Inadecuado,  Moderado  Inadecuado|  Inadecuado Regular Regular Malo Regular Malo Malo
45 Ll ! Ll ! Ll di bl di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno IME
[ |IBM SPSS Statistics Processorestalisto | | |Unicode'ON | | |
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Archivo  Editar  Ver Datos I Analizar  Marketing directo  Graficos  Utilidades  Ventana  Ayuda
SHOM e ~» Bl b G BLHE IO %
I [visioie: 10 de 10 variapies
| o | bx | o | w | o | oy | pay | b4y | osy | vy | v | ovar | v | ovar | v | var
45 d il d il d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno [
46 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
47 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
48 Moderado,  Adecuado,  Adecuado  Adecuado Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
49 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
50 Adecuado  Adecuado Moderado,  Adecuado Regular Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
51 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
52 ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Malo
53 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
54 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
55 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
56 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
57 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
58 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
59 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Malo
60 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
61 d d d d d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
62 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
63 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
64 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
65 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
66 Moderado| Inadecuado  Inadecuado  Moderado Regular Malo Regular Regular Regular Malo
67 Ll ! Ll ! Ll di bl di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno |M7
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I [Visible: 10 de 10 variables

| o | px | ox | wx | oty | b2y | b3y | bay | osy | w [ v | var [ v [ var [ var | var
67 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
68 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
69 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
70 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
il d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
72 s ! s ! s ds ds ds Bueno Bueno Regular Bueno Regular Bueno
73 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Regular Bueno
74 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
75 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
76 d d d d d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Malo
v d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Regular Bueno Bueno Bueno
78 d d d d d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
79 d ul d ul d di ds di Bueno Regular Regular Bueno Bueno Regular
80 ul Ll ul Ll ul Ll di Ll Bueno Regular Bueno Bueno Bueno Bueno
81 Moderado,  Adecuado  Adecuado Moderado Bueno Bueno Regular Bueno Regular Regular
82 Adecuado Moderado Moderado,  Adecuado Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
83 d ul d ul d di ds di Bueno Regular Bueno Bueno Bueno Bueno
84 ul Ll ul Ll ul Ll di Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
85 d ul d ul d di ds di Bueno Regular Bueno Bueno Bueno Bueno
86 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
87 Adecuado,  Adecuado  Adecuado Moderado Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
88 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
89 ul ul ul ul ul di ds di Regular Regular Bueno Bueno Regular Bueno
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84 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno =l
85 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Bueno Regular Bueno Bueno Bueno Bueno
86 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
87 Adecuado,  Adecuado  Adecuado Moderado Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
88 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
89 ul ul ul ul ul Ll Ll Ll Regular Regular Bueno Bueno Regular Bueno
90 Adecuado Moderado  Moderado,  Adecuado Bueno Regular Bueno Bueno Bueno Bueno
91 d ul d di ds di Bueno Regular Bueno Bueno Bueno Bueno
92 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
93 d ul d ul d di ds di Bueno Regular Bueno Bueno Bueno Bueno
94 ul do  Inad d ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
95 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
96 ul il ul il ul d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
a7 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
98 d d d d d d d d Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
99 d ul d ul d di ds di Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno Bueno
100 Inadecuado Moderado  Inadecuado  Inadecuado Bueno Bueno Regular Bueno Regular Regular
101
102
103
104
105
106 =l
Ir]

Vista de variables
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Analisis descriptivo de datos
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=] Q@ Elaf-E AL Xl A I
: =
SHHE M v 29 & ®
=) Titulos < =
Notas
Lavado dema Lavado de manos
Porcentaje Porcentaje
Fracuencia Paorcentaje valida acumulado
Valido  Inadecuado 9 9.0 9.0 a0
g tulos Moderado 8 8.0 80 170
L Estadisticq Adecuado 83 830 83,0 100,0
- Usa de ba Total 100 100,0 100,0
+ ftulos
g Estadisticg Uso de barreras protectoras
“--[fg Limpieza
- {&] Normas de Bio|
+ ftulos Estadisticos
- Lig Estavistcs Usa de barreras protectoras
L Normas o N Valido 100
--{&] Tangibilidad
L[ Titulos Perdidos 0
+--Lg Estadisticg
“-[ Tangibilid
{ Fiabilidad Uso de barreras protectoras
[ Titulos Porcentale Porcentaz
r mESlBﬂiSUDR Fracuencia Porcentaje valida acumulado
- QF‘?D”‘UN Valido  Inadecuado 7 7.0 7.0 7.0
& capacisad se Moderado 9 90 90 16,0
[ Titulos
g Estadisticq Adecuado 84 840 84,0 100,0
L Capacig Total 100 100,0 100,0
{8 seguridad
[ Titulos
+-L Estadisticg Limpieza y desinfeccion de superficies
L Sequridad
Empatia ~] o
7] Estadisticos =
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SHE3 M e ~ FFLT 0@ & He«» +=- B8 =0
+{E Titulos = Moderado [ 9,0 9,0

Notas Adecuado 24 84,0 84,0
Lavado dema Total 100 100,0 100,0
) Titulos
+--[ g Estadisticg
L@ Lavado de
Uso de barrera|
[ Titulos
[ i

U

Limpieza y desinfeccion de superficies

[ Uso de ba
' EI Lp_‘r?tﬁoysdes Limpieza y desinfeceidn de supet
L Estadisticg N valida 1oo
| Limpieza Perdidos 0
- {&] Normas de Bio|
[ Titulos
L Estadisticy Limpieza y desinfeccion de superficies
“--Lig Normas d. Forcentae Porcentaje
--{&] Tangibilidad Frecusncia  Porcentaje valido acumulado
Tmﬂﬂ% Valido  Inadecuado 4 40 40 40

i > Woderado 9 9.0 9,0 13,0

“-[ Tangibilid
& Fiabiidad Adecuado 87 87,0 87,0 100,0
[ Tiulos Total 100 1000 1000

L@ Estadisticg

---L§ Fiabilidad . )
{E] capacidad de Normas de Bioseguridad
[E] Titulos
L{ Estadisticg -
[ Capacivad Estadisticos
{8 seguridad

- ftulos Valido
-~ Estadistic Perdidos 0

Empatia <
7] . .

1Bl SPSS Stafistics Processor estafisto | | |Unicode:ON

ﬁ *Resultado? [Documento5] - IBM SPSS Statistics Visor -

X
Archive  Editar Ver Datos Transformar Insetar Formato Analizar Marketingdirecto  Graficos  Utiidades  Ventana  Ayuda
O, [T Lk = ( [ L
SHeq )Ml o ~ 20 & » H ¢« += F B o
+[E) Thulos = =
Nulas Perdidos 0 1
& — rewdes %
{E] Lavado de ma
[ Titulos
o _ ” Normas de Bioseguridad
---Lig Lavado de| Porcentaje Porcentaje
& Uso de barrera Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
b Titulos Valido  Inadecuado 3 30 30 30
+-Lig Estadisticg Moderado 7 70 7.0 10,0
L Uso e ba Adecuado B 90,0 a0,0 100,0
Limpiezay des
[ Tiulos Total 100 1000 100,0
+--[{f Estadisticg
L@ Limpieza .
Normas de Bio Tangibilidad
Thtulos
:--Eﬁ o Estadisticos
{8 Tangibilidad _Tangibilidad
[ Titulos N Valido 100
L Estadisticg Perdidos 0
“-[ Tangibilid _————
- {&] Fiabilidad
Titulos Tangibilidad
i Porcentaje Forcentaje
E E? F‘_a;‘!‘d:d Frecuencia Forcentaje valido acumulado
apacidad de -
[ Titlos Valido  Regular I 11,0 11,0 11,0
g Estadisticq Bugno 89 89,0 89,0 1000
- Capacidaq Total 100 100,0 100,0
{E] Seguridad
Titulos
L Estadisticq ad
---Lfg Sequridad
Empatia ~
IF] Estadisticos <
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SHERPIH « ~ AFELF QO PR H ¢» +=- BB =0

+{E Titulos = N Valido 100 I
- Notas Perdidos 0

Lavado de mal

I Titulos

L Estadistice

% o o Fiabilidad

Uso de barrera Porcentaje Porcentaje

T B Tiles Frecuencla  Porcentaje valido acumulado
L Estadistice Valldo Malo 1 0 10 [
() Uso de bal Regular 13 130 130 170

- @ L‘]T‘?tﬁoysdes Busno 83 830 83,0 100,0
I : Total 100 1000 1000

“--[fg Limpieza
- {&] Normas de Bio| .
[ Tiulos Capacidad de respuesta
+--Lg Estadisticg
“--Lg Normas d
--{&] Tangibilidad
[E] Titulos
b :

Estadisticos

- Valido
“-[ Tangibilid Perdidos 0

{E] Fiabilidad
Titulos

L Estadisticg Capacidad de respuesta
él CEa F‘.a;”::‘j Porcentaje Porcentaje
BTE’: |a e Frecuencia  Porcentaje vélido acumulado
ftulos
Estadisticg Valido  Male 1 1.0 1,0 1.0
~L{g Capacidag Regular 18 16,0 16,0 17,0
& sequ Bueno 83 830 830 100,0
; Total 100 1000 100,0

v Ee Seguridad
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e O £ ( = | E" - b
SHaQ @ e ~ 29 & » H &« 5 + W =
=+ Titulos = |
Notas Seguridad
{E] Lavado de ma
[ Titilos - Porceniaje Porcentaje
" Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
[ Lavado de valido  Regular 9 9.0 90 9.0
{8 Uso de barrera Bueno at 910 at.0 100,0
B %Tﬂmﬂﬁ Total 100 1000 100,0
L Estadisticd
L@ Uso de ba
Limpieza y des, Empatia
[ Titulos P
+--[{f Estadisticg
L@ Limpieza Estadisticos
Normas de Bio
(] Titulos

N Vilido 100

(8 Normas d Perdidos 0
{8 Tangibilidad
I Titulos )
- Estadisticd Empatia
L Tangibilid Porcentaje Forcentaz
- {&] Fiabilidad Frecusncia  Porcentaje valido acumulado
1= Thules Valido  Malo 3 30 30 3,0

L Estadisticg Regular 11 10 10 140
- Fiabilidad

{E capacidad de Bugno 86 86,0 86,0 100,0
[ Titulos Total 100 1000 100,0
+--L{g Estadisticg
- Capacidaq
{H Sequridad Satisfaccion del usua
(] Titulos
L{ Estadistic

~ Satisfaccion del usuario
[F] N Valido 100
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SHeR Al « » HELF D

O EPEHH «» += BB =0

+{E) Titulos
-{h Notas
Lavado de ma
- Titulos
+--[ g Estadisticg
L@ Lavado de
Uso de barrera|

Vvélido
Perdidos

Empatia

Porcentaje

[ Titulos
i m i valido

Frecuencia  Porcentaje

Porcentaje
acumulado

[ Uso de ba
- {&] Limpieza y des
[ Titulos
L Estadisticg
“--[fg Limpieza

Valido  Walo
Regular
Bugno

Total

3

"
86
100

30
1,0
86,0

1000

30
11,0
86,0

1000

3.0
14,0
1000

- {&] Normas de Bio|
[ Titulos
+--Lg Estadisticg
“--Lg Normas d

--{&] Tangibilidad

[E] Titulos

Satisfaccion del usuario

Estadisticos

Satisfaccién del usuario
N

“-[ Tangibilid
{E] Fiabilidad
[E] Titulos

L@ Estadisticg

---L§ Fiabilidad
{E] Capacidad de

100

Satisfaccién del usuario

Porcentaje
valido

Frecuencia

Titulos Porcentaje
rl

Porcentaje
acumulado

Valido  Malo

Regular

6

8
86
100

6,0
8,0
86,0
1000

- Capacidaq

{E] sequ

60
80
86,0
1000

Bueno
Total

6,0
14,0
100,0
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» H e» += G0 20=

2 {H Resultado NONPER CORR

(8 Logaritmo
5[ Correlaciones no para /VARIRBLES=DIX VY
(& Titulos /PRINT=SPEARMAN TWOTAIL NOSIG
MNotas /MISSING=PRIRWISE.
“--Lfg Correlaciones
[ Logaritmo . .
{8 Conrelaciones no para Correlaciones no paramétricas
= Titulos
H ﬁmas Correlaciones
[ Logaritmo Lavado de Satistaccian
- {&] Correlaciones no para manos del usuario
& Titulos Rho de Spearman  Lavado de manos Coeficiente de 1,000 564
Notas correlacion
i Correlaciones Sig. (bilateral) ,000
[ Logaritmo N 100 100
=& Correlaciones no para Satisfaceion del usuario  Coeficiente de 564 1,000
() Titulos carrelacion
; Notas Sig. (bilateral) 000
t--{§ Correlaciones N 100 100

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

NONPAR CORR
/VRRIABLES=D2X VY
/PRINT=SPEARMAN TWOTRIL NOSIG
/MISSING=FPAIRWISE.

Correlaciones no paramétricas

Correlaciones

Efectiie una doble pulsacion para
activar

Uso de
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SHER IM e« LT Q0 &R H ¢ += BL =0

& {E Resultado =
<+ Logaritmo NONEER CORR
=) Correlaciones no para /VRRIABLES=D2X VY
5 Tiulos /PRINT=SPEARMEN TWOTAIL NOSIG
Notas /MISSING=PAIRWISE.
i Correlaciones
[{ Logaritmo
-] Comrelaciones no para Correlaciones no paramétricas
) Titulos
Notas
L& Correlaciones Correlaciones
B Logzrtme ET
- {E] Correlaciones no para barreras Salisfaccidn
(&) Titulos protectoras del usuaria
Notas Rho de Spearman Usa de barreras Coeficients de 1,000 507
*--LEj Corelaciones protectoras correlacion
(8 Logaritmo Sig. (bilateral) . 000
N 100 100
Satisfaccién del usuario  Coeficiente de 507 1,000
correlacion
L@ Correlacionss Sig. (bilateral) 000
N 100 100
**. La correlacién es significativa en 2l nivel 0,01 (2 colas)
NONPRR CORR
/VBRIABLES=D3X VY
/PRINT=SPEARMAN TWOTAIL NOSIG
/MISSING=PAIRWISE.
Correlaciones no paramétricas
[ 7 Correlaciones =
Efectiie una doble pulsacion para editar Logaritmo IBM SPSS Statistics Processor estélisto | | |Unicode'ON [H: 82, w: 1097 pt
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» H «» += B0 TDe

SEEeEY VM~ LT Q9 &P

2 {H Resultado NONPER CORR

] Logaritma /VARIABLES=D3X VY

2 E Comelaciones no para /PRINT=SPEARMAN TWOTRLL NOSIG

Titulos

Notas /MISSING=PAIRWISE.
“--Lfg Correlaciones

[ Logaritmo : .

& Conelaciones no para Correlaciones no paramétricas

) Titulos
i Notas Correlaciones
: c

(8 Logaritmo Himpleza y

desinfeccion
- [&] Correlaciones no para de Satisfaceion
& Titulos superficies del usuario

g Notas Rho de Spearman  Limpiezay desinfeccion  Coeficients de 1,000 540
@ L§ correlaciones de superficies carrelacian
<+ Logaritmo
Sig. (bilateral) 000
- & Correlaciones no para N 100 100
) Titulos _
Notas Satisfaccion del usuario  Coeficiente de 540 1,000
: correlacion
Sig. (bilateral) 000

N 100 100

t--{§ Correlaciones

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

NONEER CORR
/VARIABLES=VX VY
/PRINT=SPEARMAN TWOTAIL NGSIG
/MISSING=PRIRWISE.

Correlaciones no paramétricas
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SHER MM « v HELE

PR

H e += B =0

—— V]
Efectiie una doble pulsacion para editar Logaritmo

*_La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (2 colas)

RO e T e TouT il =
& &l Resutado de supericies correlacién 1
[ Logarit
- agaritmo
Sig. (hilateral; . ,000
4[] Correlaciones no para 0. "
Titulos N 100 100
Notas Satisfaccién del usuario  Coeficiente de 540 1,000
i Correlaciones correlacion
[ Logaritmo Sig. (hilateral) 000
=) Correlaciones no para N 100 100
: Titulos ** La carelacién es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).
Notas
&
(8 Logaritmo NONPAR CORR
- [ Correlaciones no para JVARTABLES=VX V¥
T“”‘"S /PRINT=SPEARMEN TWOTAIL NGSIG
[ Notas
H c /MISSING=PAIRWISE.
+[] Logaritmo
Correlaciones no paramétricas
L§ Correlaciones Correlaciones
Normas de Satisfaccion
Bioseguridad  del usuario
Rho de Mormas de Bis Coeficiente de 1,000 B33
correlacién
Sig. (bilateral) 000
M 100 100
Salisfaccion del usuario  Coefcients de 633 1,000
correlacidn
Sig. (bilateral) .000 .
N 100 100
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