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Resumen

La atencion en un servicio de emergencia constituye un elemento clave en
cualquier sistema de salud siendo la opinion del usuario y el grado de
satisfaccion los instrumentos poderosos para la mejora la calidad del servicio y
la gestion de toda institucién buscando alternativas que no limiten el servicio por
estos tiempos de COVID-19. Por este motivo, el objetivo de la investigacion fue
determinar la relacion que existe entre la calidad de atencién y el grado de
satisfaccion de los pacientes atendidos en el servicio de emergencia del Hospital
Il Chocope. El tipo de investigacion fue aplicada de enfoque cuantitativo, de
disefio no experimental descriptivo corte transversal correlacional, aplicandose
dos cuestionarios a los pacientes atendidos en el servicio de emergencia con
una poblacion muestral 133 pacientes. Se encontr6é que el 62.4% de pacientes
atendidos en el servicio de emergencia con regular satisfaccion, el 47.4%
percibieron la calidad de atencion como regular en tiempos de COVID-19 en el
Hospital 11 Chocope, el 10.5% percibieron la calidad de atencion como buena,
mientras el 17.3% percibieron la calidad de atencion como mala. Se relaciona
con un 47.4% de nivel regular entre la calidad y la satisfaccion desde la
percepcion del paciente, obteniendo una relacion lineal estadisticamente
significativa y directamente proporcional entre la calidad de atencion y la
satisfaccion desde la percepcion del paciente, con una correlacién de Spearman
de 0.492 siendo positiva. El valor de P=0.000 es menor del 5% para la calidad

de atencion y la satisfaccion desde la percepcion del paciente.

Palabras claves: Calidad, satisfaccion, emergencia, paciente.
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Abstract

The attention in an emergency service constitutes a key element in any health
system, the user's opinion and the degree of satisfaction are powerful instruments
for improving the quality of the service and the management of all institutions,
seeking alternatives that do not limit the service by these times of COVID-19. For
this reason, the objective of the research was to determine the relationship
between the quality of care and the degree of satisfaction of the patients treated
in the emergency service of Hospital Il Chocope. The type of research was
applied with a quantitative approach, with a non-experimental descriptive cross-
sectional correlational design, applying two questionnaires to the patients treated
in the emergency service with a sample population of 133 patients. It was found
that 62.4% of patients treated in the emergency service with regular satisfaction,
47.4% perceived the quality of care as regular in times of COVID-19 at Hospital
Il Chocope, 10.5% perceived the quality of care as good, while 17.3% perceived
the quality of care as poor. It is related to a 47.4% regular level between quality
and satisfaction from the patient's perception, obtaining a statistically significant
and directly proportional linear relationship between the quality of care and
satisfaction from the patient's perception, with a Spearman correlation of 0.492
being a positive correlation. The value is P = 0.000, which is less than the 5%

significance for the quality of care and satisfaction from the patient's perception.

Keywords: Quality, satisfaction, emergency, patient.
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INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de Salud (OMS), asevera que los
gobiernos deben proporcionar servicios de salud accesibles en cantidad
y calidad, principalmente, para los grupos vulnerables como infantes y
octogenarios, ofertandola a través de la libre disponibilidad de
instalaciones O6ptimas en condiciones seguras, implementadas con
equipos médicos ya sea centros médicos, hospitales y/o clinicas, en
cualquier @mbito geografico y con personal de salud capacitado y en
condiciones de trabajo saludables y seguras, asimismo recalca que son
ejes importantes y centrales del derecho a la salud, a la disponibilidad,
accesibilidad, aceptabilidad y calidad al acceso a una vivienda adecuada
y a una alimentacion. Por lo tanto, también afirma que la calidad de la
atencion en salud requiere asegurarse de que los usuarios reciban una
atencion de calidad que permita tener un diagnostico y tratamiento
apropiado y oportuno, logrando el bienestar del paciente y la familia (Syed
et al., 2018).

Asimismo, en Espafa, el Sistema Nacional de Salud sostiene que
calidad es proporcionar servicios de salud asequibles y ecuanimes de una
manera eficiente, mediante la optimizacion de los recursos y conseguir un
efecto positivo y una percepcién de satisfaccidon de los asegurados
(Forrellat Barrios, 2014).

En paises de América Latina como Colombia, esta poniendo
énfasis en la calidad del servicio de salud, teniendo como principal
objetivo implementar e implantar un estandar de calidad en los procesos
y gestion de salud, que simultaneamente se pueda proporcionar y
conservar un servicio optimo y de calidad, buscando que a la larga sea
rentable y de bajo costo para las instituciones, en resumen, el problema
de la insatisfaccion del paciente es originado por una pérdida en la calidad
en el servicio de emergencia, ya que en esta prestacion, a diferencia de

otros, el personal médico debe estar actualizado y preparado para atender



diversas patologias, en la mayoria de ellas, patologia criticas que
requieren la intervencion del personal de manera inmediata y eficiente
(Ramirez & Gil, 2016).

Otro de los paises como México, preocupado por seguir mejorando
la calidad de sus procesos y de atencion a la poblacion, aplico una
encuesta nacional donde soélo el 48% de los usuarios manifiestan
satisfaccion con la atencién sanitaria, contra un 62 % de los usuarios,
guienes argumentan que la atencién sanitaria es de dificil acceso y de
mala calidad, como parte de ello sustentan falta de confianza hacia el
personal de salud y garantia de calidad inadecuada, insatisfaccion con los
servicios, ademas del aumento de quejas por acoso, falta de respeto y
mortificaciones contra el usuario (Hernandez et al., 2019).

Por otra parte, la epidemia de la Covid-19 esta poniendo en serios
problemas al sistema sanitario, ya que mientras se pretende frenar la
pandemia, el servicio ha orientado sus esfuerzos casi exclusivamente en
los pacientes sospechosos o contagiados por COVID-19 y a las
situaciones mas urgentes; por consiguiente, esta crisis sanitaria que trajo
la pandemia de la COVID-19 ha causado un desbalance en las
posibilidades de brindar una atencion médica adecuada ante la demanda
de la poblacion; pese a ello, y por la haturaleza humanista de la profesion
médica, el personal de salud se dedica a brindar una atencion correcta y
adecuada aun cuando la salud propia esté comprometida. (Sanchez,
2020).

Si bien todos los paises unen esfuerzos para responder
adecuadamente a las consecuencias de la pandemia, no es suficiente ain
para contenerla, por citar s6lo un ejemplo, se tiene el caso de Estados
Unidos, donde el numero las visitas a hospitales, servicios de
emergencias y médicos de familia tuvo que reducirse a la mitad, justo en
el punto mas alto de la pandemia, como medida para controlar el contagio
(Infobae, 2020).



Mientras en el Peru se tiene como problema de salud publica la
evidente deficiencia de la calidad de servicio de emergencia, en el 2016,
la Superintendencia Nacional de Salud (SUSALUD) reporté que se
incrementd, en mas de 50%, los reclamos en los establecimientos de
salud a causa de que los pacientes atendidos de manera externa, en las
instituciones de salud publica, manifestaban su insatisfaccion (Canzio,
2019). Después del Decreto Supremo N° 044-2020-PCM, donde se
anuncié el Estado de Emergencia Nacional debido a la enfermedad de la
COVID-19, tuvo una tendencia de aumento por la pandemia que
representd un cambio abrupto en el estilo de vida de toda la poblacion,
gue bajo esta coyuntura igual se traté de cumplir con las funciones y
deberes como profesionales de la salud, a pesar de las limitaciones que
envuelve el contacto actual por el alto indice de contagio, se debe seguir
luchando por mantener la salud de los pacientes bajo la estructura de una
buena calidad de atencion, aunque hayan surgido muchos cambios, en
especial en los estilos de vida de los trabajadores de la salud (Estado
Peruano, 2020).

Como consecuencia de la enfermedad de la COVID-19 que ha
llevado a cambiar el tipo de atencibn médica que realizaba el personal de
salud, en especial en los servicios de emergencia y dado que brindar
servicio de calidad es un propdsito en todo nivel y establecimiento de
salud, EsSalud esta comprometido en mejorar diariamente para
satisfacer, en el contexto de la normativa de salud, las necesidades
sanitarias de los asegurados y que proporcionen su percepcion sobre los
adecuados niveles de calidad, por lo tanto se puede mencionar que en la
ciudad de Iquitos se buscoé identificar tanto las causas de satisfaccion
como las de insatisfaccion de los pacientes atendidos relacionandolos con
la calidad de atencion percibida en consultorios médicos, realizando un
esfuerzo para mejorar el servicio de salud en esa ciudad y restablecer la

salud de la poblacioén (Infantes, 2017).

En este contexto mencionado se puede afirmar que siempre se

busca mejorar el servicio de atencién sanitaria, en consecuencia ayuda a



mejorar la calidad de atencion y ahora bajo esta nueva enfermedad de la
COVID-19 el personal de salud esta mas propenso al contagio ya que se
encuentra en la primera linea de defensa, ante lo cual se ven forzados a
impartir nuevos protocolos de atencion en los servicios de emergencia
tanto para pacientes con signos y sintomatologias de COVID-19 y para
los que no lo son, ya que en la actualidad estan catalogados como
sospechosos por la realidad que vive nuestro pais, causando en algunos
casos mayores problemas en la valoracion de la calidad y satisfaccion de
los pacientes por el servicio de emergencia, sin embargo se trata de
asegurar un buen nivel de servicio hacia los pacientes que llegan por una
atencion y tratamiento oportuno, aplicando los conocimientos vy
experiencia, deseando brindar un servicio de calidad que es el objetivo
fundamental como personal de la salud (Hernandez et al., 2019).

Diariamente, el servicio de emergencia del Hospital Il Chocope en
tiempos COVID-19, acoge a pacientes en la mencionada area, sin
embargo, por la cantidad de pacientes que fluyen y por ser el Gnico
hospital de referencia en toda la provincia de Ascope, se perciben las
principales dificultades para realizar una adecuada atencion manteniendo
los protocolos establecidos por el MINSA, entre estos tenemos la falta de
instalaciones adecuadas en infraestructura y logistica, saturaciéon de
atenciones y reducida cantidad de personal de salud, por lo cual la calidad
de atencién puede verse afectada generando poca satisfaccion y malestar
en los pacientes, lo que es perjudicial para el bienestar del paciente, la
familia y la sociedad, ocasionando una inadecuada percepcion del

personal médico y el hospital.

Segun lo expuesto lineas arriba, se plantea el siguiente problema:
¢, Cudl es la relacién entre la calidad de la atencién y la satisfaccion desde
la percepcidén del paciente atendido en el servicio de emergencia del
Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19?

La presentacion de este proyecto de investigacion se justifica

porque permite mejorar e identificar de una manera objetiva y veraz los



indicadores presentes en la gestion del buen trato hacia el paciente
respecto con la calidad de atencién y satisfaccion desde la percepcion del
mismo en el servicio de emergencia del Hospital Il Chocope. Asimismo,
facilitara identificar el nivel de calidad del servicio, asi como la satisfaccion
segun la percepcion del paciente el cual permitira el mejoramiento en el

area de emergencia.

En cuanto a su justificacion teorica, no solo se contribuy6 en la
fundamentacién sobre la temética desarrollada, sino debe tomarse como
referente para otros trabajos relacionados con el tema, y esto generara
una referencia de consulta para otros profesionales. No obstante, se debe
tener criterio a pesar de las limitaciones de contacto por la pandemia de
la COVID-19, es una obligacion, como institucion hospitalaria, ofrecer una
atencion de servicios de salud oportuna, aceptable, asequible, con calidad
y satisfactoria del usurario; con el estudio de los datos obtenidos se
determind cudles son las actividades correctivas en aquellos aspectos
gue lo requieren, y ejecutar las oportunidades de mejora necesarias en
este servicio respecto a la calidad en la atencion otorgada (Hernandez
et al., 2019).

En este sentido se plantea la siguiente hipotesis, si existe relacion
significativa entre la calidad de la atencion y la satisfaccion desde la
percepcion del paciente atendido en el servicio de emergencia del

Hospital 1l Chocope en tiempos de COVID-19.

Este estudio sostiene como objetivo general determinar la relacion
entre calidad de la atencion y la satisfaccion desde la percepcion del
paciente del servicio de emergencia del Hospital 11 Chocope en tiempos
de COVID-19. Como objetivos especificos descriptivos busca identificar
la calidad de la atencién del paciente en el servicio de emergencia
atendidos en el Hospital 1l Chocope en tiempos de COVID-19; identificar
la satisfaccion desde la percepcion del paciente en el servicio de
emergencia atendido en el Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19.

Y como objetivos descriptivos correlacionales busca establecer la relacién



entre la calidad de la atencioén y la fiabilidad inherente a la satisfaccion
desde la percepcion del paciente en el servicio de emergencia atendido
en el Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19; establecer la relacién
entre la calidad de la atencién y la capacidad de respuesta o
responsabilidad inherente a la satisfaccion desde la percepcion del
paciente en el servicio de emergencia atendido en el Hospital Il Chocope
en tiempos de COVID-19; establecer la relacion entre la calidad de la
atencién y la seguridad inherente a la satisfaccion desde la percepcion del
paciente en el servicio de emergencia atendido en el Hospital Il Chocope
en tiempos de COVID-19; establecer la relacion entre la calidad de la
atencion y la empatia inherente a la satisfaccion desde la percepcién del
paciente en el servicio de emergencia atendido en el Hospital Il Chocope
en tiempos de COVID-19; establecer la relacion entre la calidad de la
atencion y la tangibilidad inherente a la satisfaccién desde la percepcién
del paciente en el servicio de emergencia atendido en el Hospital Il
Chocope en tiempos de COVID-109.



MARCO TEORICO

Existen diferentes estudios que han trabajado para identificar la
relacion entre las variables, teniendo diversas perspectivas y
conocimientos sobre éstas. A continuacion, se mencionan algunos
trabajos con la finalidad de presentar, primero, referentes empiricos de
esta investigacion y asi describir ambas variables y la relacion entre ellas.
Entre los estudios internacionales tenemos el de Castelo et al. (Ecuador,
2016), cuyo objetivo fue identificar el grado de satisfaccion con la atencion
médica de los usuarios que concurrieron al servicio de emergencia; para
esta investigacion de tipo descriptivo, de corte transversal, la poblacion
fue integrada por usuarios del servicio de emergencia; fue desarrollado
con una poblacion muestral de 382 usuarios; se obtuvo que existe
variedad en los resultados: el personal de salud brind6 un trato agradable,
de calidad y calidez, corroborado por el 44 % de los encuestados; el 66%
fue predominantemente del sexo femenino; un 49 % consideré una
relacion con la capacidad de respuesta obtenida al ser atendido antes de
los 30 minutos desde su ingreso al servicio; el 75% declar6 que recibieron
una atencion asistencial satisfactoria; concluyendo que los pacientes que
concurrieron al servicio de emergencia les fue otorgada una atencion

satisfactoria por personal del hospital.

Por el contrario, en el estudio de Maggi (Ecuador, 2018), cuyo
proposito fue valorar el nivel de satisfaccion del paciente en lo que
respecta a la atencion y calidad brindadas en los servicios de emergencia
pediatrica Hospital General de Milagro. Se trabaj6é con un universo
muestral de 357 apoderados de los nifios; se usé la entrevista a través del
cuestionario SERVQUAL con sus dimensiones; el disefio de la
investigacién fue transversal analitico y el recojo de los datos en el
Hospital General de Milagro; se obtuvo que en la dimension de
tangibilidad se determiné que los pacientes manifiestan insatisfaccion al
presentar una diferencia de 0.1575 entre expectativas y percepciones; en
la de fiabilidad se encontré pacientes que sienten insatisfaccion

demostrada por el 0.5675 de diferencia; en la capacidad de respuesta, los



pacientes manifiestan sentirse parcialmente satisfechos, presentando una
valoracion de -0.162, ya que las expectativas y las percepciones
obtuvieron una calificacién insuficiente; en seguridad fue insatisfecha, la
cual present6 un valor de 0.5933; por ultimo, los pacientes manifestaron
insatisfaccion en empatia con un resultado de 0.054. por lo que se puede
concluir existe insatisfaccion desde la perspectiva de los usuarios de los
servicios de emergencia; tanto expectativas como percepciones
obtuvieron valoraciones muy bajas en la encuesta sobre una atencién de
calidad, asimismo enfatiza que la prestacién no ofrece la seguridad al
paciente por lo que se percibe una mala calidad en el trato e insatisfaccion

del paciente atendido.

En cambio en el reporte de Vizcaino et al. (Mexico, 2017), planted
como proposito identificar mediante el desempefio del personal
asistencial, el grado de satisfaccion de los usuarios que concurrieron al
servicio de urgencias de un nosocomio estatal de Jalisco; se utilizd el
método cuantitativo de tipo descriptivo, transversal y correlacional,
basado en el esquema SERVice PERFormance; se trabajé con un
universo muestral aleatorio de 96 pacientes del servicio de emergencia;
se aplico un cuestionario con items tipo Likert para recoger la informacion
sobre la satisfaccion del servicio en sus diferentes aspectos: tangibilidad,
empatia, seguridad, confiabilidad y capacidad de respuesta; los
resultados obtenidos indicaron que la dimension mejor calificada por los
pacientes, con un 71.9% es la empatia; la capacidad de respuesta obtuvo
66.7% por la prontitud con la que fueron atendidos; la fiabilidad obtuvo
62.5% por la atencion personalizada; la seguridad 69.8%  pues
consideran que son atendidos correctamente por su problema de salud
segun su sintomatologia; y la tangibilidad 56.3% por los buenos
resultados en limpieza y sefalizacién; se concluy6 que existe una buena
calidad de atencién desde la perspectiva de los pacientes debido al buen

desemperio que les otorga todo el personal asistencial del nosocomio.

Por otro lado, a nivel nacional, se encontr6 el trabajo de

investigacién de Canzio (Peru, 2019), cuyo objetivo fue determinar cémo



se relaciona la calidad de un servicio y la satisfaccién apreciada por parte
de los pacientes externos de los servicios de emergencia de la DIRIS LE
en el 2018; se utilizé un estudio descriptivo correlacional, el método
utilizado fue el andlisis cuantitativo con una poblacion muestral de 382
pacientes encuestados entre los 3 hospitales donde se realizé la
investigacion; se desarroll6 dos encuestas, una para cada variable, el
método SERVPERF de Cronin Jr, J. J., & Taylor, S. A. (1994), basados
en Parasuraman (1993) para la Calidad de servicio; y la encuesta de
Feletti (1986) para la satisfaccibn del usuario; como resultado se
determind las relaciones entre la calidad de la atencién y la satisfaccion
del usuario es igual a 0.538 cuyo resultado es estadisticamente
significativo, moderado y directamente proporcional entre las variables; en
lo referido a las dimensiones mas relevantes, la capacidad de respuesta,
como segunda en relevancia la tangibilidad, tercera a la fiabilidad, cuarta
a la seguridad y como ultima en ser relevante la dimension de empatia,
concluyé que existia una alta complementacion entre las variables calidad
de servicio y satisfaccion, lo que permite conocer que la calidad de un
servicio puede manifestarse efectivamente en la satisfacciéon de los

usuarios de los nosocomios.

Por su parte Palomino et al. (Peru, 2018), se propusieron identificar
cdmo se relaciona la calidad de atencion de enfermeria y la satisfaccion
del paciente en el area de Emergencia del Hospital Cayetano Heredia,
Lima-2018, se utilizd un estudio descriptivo, correlacional; se us6 como
instrumento para la calidad de atencion CARE Q; y para la satisfaccion
del paciente, el (CHS), una herramienta con una escala dicotémica; el cual
trabaja 5 dimensiones, con resultados de asociacion entre las variables
de estudio teniendo una relacion de 0.756 y un valor de p=0.023 a un nivel
de significancia del 5%; concluyendo que las variables tienen una relacion

significativa.

Por otro lado, en el trabajo Piedra et al. (Piedra & Lipa, 2018) se
plantearon determinar la relacion existente entre la calidad de atencion y

el nivel de satisfaccion de los usuarios que concurrieron al topico de



medicina del Servicio de Emergencia del Hospital EsSalud II, Vitarte,
Lima; se utilizd6 un estudio observacional, descriptivo, prospectivo,
transversal y correlacional; con un universo muestral de 124 encuestados
aplicando el cuestionario Servqual, cuyos resultados arrojaron que las
cinco dimensiones (fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad,
empatia y aspectos tangibles) influyeron en el nivel de satisfaccion; de
todas estas, la dimension empatia fue la de mayor prevalencia (beta =
0,906) en la satisfaccion del paciente. Concluyendo que las dos variables

tienen una relacion significativa.

Al igual que Huerta (Peru, 2015) que se propuso como objetivo
identificar el grado de satisfaccion de los pacientes que se atendieron en
el Tépico de Medicina del Servicio de Emergencia del Hospital Nacional
Arzobispo Loayza, Lima; se usé un estudio cualitativo, descriptivo,
transversal; su universo muestral fue de 77 usuarios, a quienes se les
administré el instrumento SERVPERF adecuado, que evalia la
satisfaccion del usuario de acuerdo a sus percepciones; los resultados
obtenidos arrojan que el 92.2% mostré satisfaccion; y las dimensiones
de fiabilidad, seguridad, empatia y aspectos tangibles del cuestionario
SERVPERF arrojaron como resultado que mas del 80% manifestaron
satisfaccion (94.3%, 89.6%, 89.6 % y 84.5%; respectivamente); no
obstante, la capacidad de respuesta obtuvo la mayor cantidad de
pacientes que expresaron insatisfaccion, mucha insatisfaccion vy
extremadamente muy insatisfechos (23.4%); en el marco de las
conclusiones se establecié que el grado de satisfaccion general de los
usuarios que se atendieron en el Tépico fue de 92.2 %, en el desempefio

del personal de emergencia, la limpieza y comodidad del servicio.

Del mismo modo Mendocilla (Pera, 2015) planteé como propésito
determinar los factores influyentes en la satisfaccion de los usuarios
externos del servicio de consultorio externo del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren; se usO6 un estudio descriptivo, transversal,
observacional, prospectivo; el universo muestral fue seleccionado

aleatoriamente y fue conformado por 100 usuarios de los consultorios
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externos del Hospital, se empled el cuestionario SERVQUAL modificado
de 22 items para medir el nivel de satisfaccion del usuario determinando
la diferencia entre las respuestas de percepciones y expectativas; se
analizé la data por SPSS y Excel cuyos resultados arrojan que el 64.8%
de pacientes manifestd sentirse satisfecho; y un 35.2% opt6é por la
insatisfaccion; las dimensiones que obtuvieron mayores porcentajes
fueron la capacidad de respuesta (78.8%), seguridad (80.8%), empatia
(73.6%) y aspectos tangibles (61%) y la dimensiébn con mayor
insatisfaccion fue la de fiabilidad con 54.8%; Se concluy6 que existe un
grado aceptable de satisfaccion del usuario externo con la atencidn
recibida en los consultorios externos de este nosocomio; ademas hay que
sumar a esto que el grupo etario, el grado de instruccién y la ocupacion
son los rasgos sociodemograficos que se vinculan con la satisfaccion de

los usuarios.

Por su parte, Mejia (Pera, 2016), se propuso precisar el grado de
satisfaccion de los pacientes en sala de hospitalizacion en el servicio de
emergencia del HRD Las Mercedes en Chiclayo con respecto del cuidado
en el area de enfermeria; se utiliz6 una investigacion cuantitativa, de
disefio descriptivo; la poblacién estuvo conformada por 400 pacientes y el
universo muestral por 132 usuarios seleccionados mediante un muestreo
aleatorio simple; para recoger la informacion se aplicé el instrumento
segun SERVQUAL modificado; para procesar la informacion se utilizo
SPSS version 22.0; concluyé que el 25% de los usuarios manifestaron de
manera positiva su satisfaccion del cuidado enfermero, lo que demuestra
que el 75% opina que los cuidados de enfermeria necesitan un

mejoramiento de los mismos.

Entre tanto a nivel local, se encontro el reporte de Ganoza (Truijillo,
2019), quien estableci6 como propésito principal identificar la
dependencia entre percepcién de calidad del cuidado de enfermeria y el
nivel de satisfaccion del paciente en el servicio de emergencia del Hospital
Belén de Trujillo, con un estudio de tipo descriptivo correlacional de corte

transversal; trabajo con un grupo muestral de 60 pacientes hospitalizados
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en el servicio de emergencia; se utilizé los cuestionarios: Escala sobre la
Calidad de cuidados de enfermeria segun percepcion del usuario, y
escala sobre el grado de satisfaccion segun percepcion del usuario; la
data obtenida fue procesada en Chi cuadrado; se concluyé que el 48 %
de los pacientes hospitalizados manifiestan haber recibido una regular
calidad en la atencion de enfermeria; el 31.67%, una buena calidad; el
46.67% manifiestan su satisfaccion; y el 40.00% expresan una mediana
satisfaccion, demostrando que la relacién entre la calidad del cuidado de

enfermeria y el grado de satisfaccion del paciente es significativa p<0.05.

También el aporte de Sifuentes (Trujillo, 2016), que plante6 como
propésito identificar la relacion del grado de satisfaccion del usuario
hospitalizado y la calidad del cuidado de enfermeria en el servicio de
Cirugia A del Hospital Regional Docente de Trujillo; se usé un grupo
muestral de 194 pacientes; los datos fueron recogido mediante dos
cuestionarios: la escala de satisfaccion del usuario y calidad de cuidado
basado en el enfoque tedrico Donabedian; la data del estudio fue
analizada por la prueba estadistica X2; el resultado fue que el 51% de los
pacientes internados manifiestan un grado poco satisfactorio de la calidad
del cuidado; el 27.8%, un nivel satisfactorio; el 5.2% un nivel muy
satisfactorio; y un significativo 16% manifiesta insatisfaccion; por otro
lado, el 72.2% refieren una regular calidad; el 17.0% buena calidad; y el
10.8% mala calidad; por lo tanto concluyé que si existe relacidon

significativa (p < 0.05).

De igual importancia, es el trabajo de Diaz (Trujillo, 2017) quien
realizé su investigacion con el propésito de identificar la satisfaccion del
usuario sobre la calidad del cuidado de enfermeria del servicio de
emergencia del Hospital Jerusalén en La Esperanza. Se utilizé un estudio
descriptivo; se trabajo con un universo muestral de 70 usuarios; se uso
una escala del nivel de satisfaccion del usuario cuyo autor fue Arteaga
Alfredo (2003), modificada y validada por juicio de expertos y con una
prueba piloto; los resultados arrojaron que el 65.7% de pacientes

manifiestan satisfaccion; y el 34.3% insatisfaccion; concluy6 que el mayor
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porcentaje de los pacientes del servicio de emergencia estan satisfechos

con el cuidado de enfermeria.

También se hall6 el trabajo de Rebaza (Trujillo, 2020) que tuvo
como propésito el analisis comparativo del impacto de la COVID-19 en la
perspectiva del paciente en hospitalizacion sobre la calidad de la atencién
nutricional en el Hospital Belén de Trujillo; se utilizé una investigacion no
experimental, descriptiva comparativa, transversal de evolucién de
grupos; se trabajé con un universo muestral de 80 usuarios antes de la
COVID-19; vy 84 usuarios durante la COVID-19; se administro el
instrumento SERVQUAL de Parasuraman, Zeithaml & Berry (1988)
adecuado para el trabajo; los resultados obtenidos refieren que la
percepcion de la calidad de atencion nutricional fue buena en el 65% en
el grupo de usuarios antes de la COVID-19; se evalu6 como regular el
42.5% en fiabilidad; y bueno para capacidad de respuesta, seguridad,
empatia y aspectos tangibles donde se tiene el 50%, 77.5%, 61.3% y
93.8% respectivamente; a diferencia del grupo durante el COVID-19,
quienes manifiestan percibir la calidad de atencion nutricional como
regular en un 64.3%; y se percibié como regular para fiabilidad; capacidad
de respuesta y seguridad, al 41.7%, 59.5% y 52.4% respectivamente,
malo al 40.5% para empatia y bueno al 53.6% para aspectos tangibles;
concluy6 que la ocurrencia de la COVID-19 es significativamente alto
(P=<0,01) en la percepcion del paciente en hospitalizacion sobre la

calidad de la atencion nutricional antes y durante la COVID109.

Es relevante enfatizar que esta investigacion empieza a definir el
servicio de emergencia como el contexto fundamental de un centro
sanitario, donde se ofrecen servicios de salud durante las veinticuatro
horas a usuarios que requieren atenciones inmediatas y oportunas, este
servicio cuenta con diferentes areas de atencion como triaje, sala de
shock trauma, topico de emergencia y otros servicios, esta area de
servicio es consignada a atender, evaluar, diagnosticar y dar tratamiento

a los pacientes que lo soliciten (MINSA, 2015b).
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Para entender el concepto calidad de atencion se revisaron algunos
planteamientos de Donabedian, citado por Canzio Meneses donde nos
fundamenta que la calidad es parte inherente de la atencién en la salud y
gue también busca un discernimiento frente la atencion que se realiza,
esto se puede fraccionar en dos partes: la primera tiene que ver con la
atencion cientifico-técnica; y la segunda al manejo de las relaciones

personales (Canzio, 2019).

Calidad es un término que se ha manejo desde los inicios de los
afos noventa, para mejorar la atencion de salud a nivel mundial aplicando
experiencias generadas por los conocimientos y la informacién que se
maneja aplicar conceptos como control de calidad, garantia de calidad
que ha demostrado ser una herramienta para brindar servicios de salud
gue sean eficaces y eficientes; para concretar esto se habla de un
mejoramiento de la calidad que ha ido avanzando con los afios. Al inicio,
la mejora en la calidad de los servicios de salud perseguia e iba
adaptando los conceptos de la administracion que privilegiaban la
resolucion de problemas de manera colectiva para lograr la participacion
de los integrantes de la organizacion.

Sin embargo, estas concepciones han ido evolucionando en los
ultimos afios, a medida que la experiencia acumulada se ha ido utilizando
adaptaciones de conceptos de garantia de calidad en los sistemas de
salud demostrando que estos intentos por mejorar se pueden ir
visualizando a largo plazo mediante diferentes enfoques de mejoramiento

y en contextos diversos.

Esta garantia de calidad debe incluir todas las actividades que
deben desarrollarse para lograr el mejoramiento de la atencion en el
sector salud, a través de una toma de decisiones que implique aplicar
principios de calidad, lo que significa un cambio rotundo en las estructuras
de las organizaciones para prepararlas a los cambios que impone esta

sociedad global.
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En un comienzo se pensé que agregando mas y mas cosas, la
situacion en las organizaciones debia cambiar como por arte de magia,
pero no era cuestion de cantidad sino de calidad en los procedimientos e
interrelaciones, es decir, los cambios necesarios iban por el lado de lo
cualitativo, por ejemplo, con el fin de aprovechar los avances
tecnoldgicos, el personal requiere capacitacion para aprender a utilizar los
equipos para utilizarlos con los pacientes y estos satisfagan sus

expectativas y necesidades con el uso adecuado de esta tecnologia.

Ademas, es preciso mencionar que cuanto mas mejoren los
procedimiento de prestacion en el sector salud, no solamente se obtienen
mejores resultados, sino que trae consigo otros beneficios para el sector
como la reduccién de gastos, eliminandose las pérdidas, la duplicidad de
tareas, es decir, este nuevo enfoque permite mejorar las condiciones de
trabajo y la satisfaccion de los usuarios del sistema (Mendocilla
Sotomayor, 2015).

Por otro lado, la satisfaccion de las necesidades del paciente ha
sido considerada siempre como un factor importante en el desempefio
médico convirtiéndose a la vez en un estandar para evaluar los servicios
de salud y la calidad de atencién, es decir, es considerada una
caracteristica esencial en la medicion de la calidad de estos servicios de
Salud Publica.

Cuando se refiere a la satisfaccion del usuario en este tipo de
servicios de salud se debe considerar lo que el usuario distingue en el
momento de contactar con los actores de esta atencion, es decir, en
situaciones de calidad de atencion recibida, se entiende como el impacto
gue percibe el paciente y que satisface 0 no sus expectativas; quiere decir
gue este impacto serd satisfactorio cuando la accesibilidad, la
asequibilidad, la prontitud en la atencién y profesionalismo se alinean con

lo que espera del servicio.
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El paciente llega a la consulta a satisfacer una necesidad mediante
el servicio que recibe, por tanto si este servicio de salud es brindado por
el personal asistencial su percepcion ird cambiando o evolucionando de
manera positiva o negativa, en funcién a las exigencias que tiene o que
les propone a través de las situaciones de salud que busca solucionar;
esta exigencia demanda cada vez mas esfuerzos de las instituciones,
quienes deben tener claro que la mejora continua de sus servicios es un
sinbnimo de calidad la cual sera evaluada por el usuario en funcién a la

satisfaccion de sus necesidades (Elizabeth Huerta, 2015)

En la dindmica de la oferta y la demanda de servicios, los conceptos
de calidad y nivel de satisfaccion estan estrechamente unidos; en el caso
de la salud, los servicios buscan otorgar, a los pacientes, una atencién
gue cubra sus expectativas y satisfaga sus necesidades para reducir el
desbalance que existe en la realidad, entre el servicio que esperan y lo

que reciben.

Cuando se habla de calidad se debe tener en cuenta dos grandes
perspectivas: calidad objetiva y la calidad subjetiva. La primera plantea la
oferta vista desde la 6ptica de las cualidades reales y contrastables del
servicio; y la segunda se enfoca desde el plano de la demanda, es decir,
desde la perspectiva de los usuarios sobre las caracteristicas del servicio
recibido, lo cual resulta viable la aplicacion de cuestionarios para evaluar
la calidad, como por ejemplo SERVQHOS que evalla la calidad percibida
por el usuario. Este enfoque subjetivo es el que interesa para esta
investigacién, puesto que los diversos estandares en el servicio limita la

homogeneidad y el control de calidad (Monzon, 2018).

Por otro lado, otro cuestionario sobre el nivel de satisfaccion del
paciente es SERVQUAL, un instrumento que no sélo mide el grado de
satisfaccion, sino también mide los contrastes entre las expectativas y
percepciones que se derivan de un servicio recibido, clasificandolo para
el mejoramiento dentro de un proceso aceptable (MINSA, 2015). Cabe

mencionar que, basandose en la teoria de las brechas o gaps,
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Parasuraman, Zeithaml y Berry proponen el instrumento SERVQUAL
buscando la cuantificacion de la calidad a través de la satisfaccion de los
pacientes permitiendo evaluar las expectativas y la percepcion de un
cliente reflejados en las opiniones hechas en el marco de una

investigacion.

Se conoce inicialmente que se consideraron 10 aspectos de la
calidad de servicio, mas adelante identificaron que estos 10 aspectos no
son independientes ya que, al aplicar la estadistica, se hallaron
correlaciones entre éstas; por lo que decidieron reducirlas a cinco
dimensiones: la empatia o confianza, fiabilidad, seguridad o
responsabilidad, capacidad de respuesta o garantia y elementos de
tangibilidad, cada una de las cuales disponen de puntuaciones sobre
percepcion y expectativas del servicio evaluado; los contrastes entre
percepcion y expectativas permite comprobar la deficiencia de calidad de
atencion cuando la evaluacion de las expectativas se encuentra por

encima de la puntuacion de la percepcion (Canzio, 2019).

De este modo, el modelo SERVQUAL permite efectuar la
evaluacion de la calidad del servicio, asimismo reconocer las necesidades
de los usuarios y la forma como valoran la prestacién recibida, es decir,
cuan satisfechos resultan luego de recibir un servicio, indudablemente,
en esta medicion se suele encontrar factores no controlables y situaciones
no predecibles; por consiguiente sefiala la linea a seguir para el
mejoramiento de la calidad y tener una evaluacion de la satisfaccion de
los clientes (MINSA, 2015).

A continuacion se menciona de manera sintética las dimensiones
del instrumento SERVQUAL utilizadas para evaluar la calidad de un
servicio: a) La fiabilidad hace referencia a la capacidad en la ejecucién del
servicio de manera cuidadosa y fiable; esto quiere decir, que las
instituciones cumplen lo ofrecido, ya sean entregas, suministro del
servicio, solucion de problemas y precios; b) La capacidad de respuesta

es la predisposicion para ayudar a los usuarios y prestarles un servicio
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eficaz y adecuado en un tiempo determinado, en resumen, se refiere a la
atencion y prontitud del servicio; ¢) La empatia es el nivel de atencién
individualizada que ofrecen las organizaciones a los usuarios de manera
detallada y a su gusto, es decir, se da en la capacidad que tiene una
persona para atender a la otra como le gustaria que la atiendan; d) Los
elementos tangibles tienen que ver con la apariencia fisica, instalaciones
fisicas, tales como el tipo infraestructura, equipos, materiales, personal,
limpieza y comodidad a disposicién del cliente; ) La seguridad se da en
la medida que los prestadores del servicio utilizan sus habilidades para
inspirar credibilidad, la cual deriva en la confianza de los mismos; se
vincula con la predisposicion del personal que ofrece la prestacion de
salud en la que demuestra no soélo conocimientos, sino también
privacidad, cortesia y asertividad en la comunicacién (Pintado Pefia,
2018).

En mérito a los fines de esta investigacion y después de analizar
estas definiciones, se puede decir que la calidad de atencion y la
satisfaccion del paciente estan intimamente relacionadas y buscan
mejorar la experiencia dentro de un servicio, es decir, cubrir las
expectativas del usuario. Esa es la orientacion de esta investigacion:
obtener las percepciones del usuario frente a la utilizacion de un servicio
especifico en este caso el servicio de emergencia, que fueron evaluados
mediante los dos instrumentos que son Utiles para recolectar la
informacioén y valorar la calidad de un servicio en funcion del resultado
final del servicio recibido; asimismo, se toma en cuenta la manera como
el usuario percibe el servicio a través de la actitud de los prestadores, en
este caso, el buen trato, la dedicacién y el interés que les ofrece el
personal de salud; criterios fundamentales en el momento de medir la
calidad de un servicio por parte de los usuarios, propuestos en los
instrumentos planteados en este trabajo de investigacién (Ninamango
Vicufa, 2014).
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lIl. METODOLOGIA

3.1. Tipoy disefio de investigacion

Aplicada, de enfoque cuantitativo, con un disefio no experimental
descriptivo correlacional de corte transversal, dado que el propésito
del trabajo fue describir las razones cruzadas para demostrar las
correlaciones entre las dimensiones de la calidad de atencién con la
satisfaccion desde la perspectiva del paciente, sin ser manipuladas.

Se puede graficar segun (Hernandez-Sampieri, 2018).

Ox

Dénde:
M : Muestra constituida por los usuarios del servicio de
emergencia del Hospital Il Chocope en tiempos COVID-
19.
Ox : Calidad de atencion.

Oy : Satisfaccion desde la percepcion del paciente.

r : Relacion entre Ox y Oy
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3.2. Variables y operacionalizacién
3.2.1 Variable1
e CALIDAD DE ATENCION
Dimensiones:
o Subjetiva
o Objetiva
3.2.2 Variable 2:
e SATISFACCION DESDE LA PERCEPCION DEL PACIENTE
Dimensiones:
o Fiabilidad
o Capacidad de respuesta
o Seguridad
o Empatia
o Tangibilidad
3.3. Poblacion, muestra, muestreo, unidad de analisis
3.2.3 Poblacion

Esta investigacion esta integrada por los usuarios que
concurrieron al servicio de emergencia del Hospital Il Chocope en
tiempos COVID-19; siendo 1200 pacientes al mes

aproximadamente.
3.2.4 Criterios de la investigacion
3.2.4.1 Criterio de inclusion
e Mayores de 18 afios y que desean patrticipar.

e Pacientes atendidos en el servicio de emergencia del

Hospital 1l Chocope en tiempos COVID-19.
3.2.4.2 Criterio de exclusién

e Pacientes menores de 18 afos de edad
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e Pacientes que no desean participar en la

investigacion.

e Pacientes atendidos en otros servicios del Hospital Il
Chocope en tiempos COVID-19.

3.2.5 Muestra

Integrada por 133 pacientes que recibieron atencion en el
servicio de emergencia del Hospital Il Chocope en tiempos
COVID-109.

B Z?’PQN
 E2(N—1) + Z2PQ

n

_ 1.967%0.5%0.5+1200
©0.082(1199) + 1.962 0.5 % 0.5

n = 133 pacientes

Donde:

n : Tamafo de la muestra con que se realizé el trabajo, la

muestra que se determind.

pyq : Probabilidad de la poblacion de estar o no en la muestra,
dondep=0.5yq=0.5.

Z : Representa las unidades de desviacion estandar que en la
curva normal definen una probabilidad de error = 0.05, lo que
equivale a un intervalo de confianza del 95 % en la

estimacion de la muestra, por tanto, el valor Z = 1.96
N : Total de pacientes en el servicio de emergencia.

E : Error estandar de la estimacion, de acuerdo a la doctrina,

debe ser 8%
3.2.6 Muestreo

Muestreo es probabilistico aplicando una muestra de

aleatoria simple.
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3.2.7 Unidad de analisis

Los pacientes que concurrieron al servicio de emergencia

del Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

3.4.1

3.4.2

Técnicas

Para la recoleccion de la data con fines de realizar el
estudio de las variables, se utiliz6 la técnica de la encuesta, que
en los procedimientos para realizar una investigacion es una
técnica considerablemente utilizada, porque permite obtener y
elaborar los datos de manera eficaz y masiva la obtencién de la
informacion, en este caso de la calidad de la atencion y la
satisfaccion desde la percepcién del paciente del servicio de

emergencia.
Instrumentos

Se utilizé dos instrumentos: el primero para medir el nivel
de calidad y el otro para cuantificar la satisfaccion desde la

percepcion del paciente.

Se usO el cuestionario para la calidad de atencién
(SERVQHOS) adaptado por Mendoza y Lora 2020, que se
utiliza con el propésito de medir el nivel de calidad percibido por
el paciente, presenta 19 items divididos en 2 dimensiones,
estas se encuentran conformadas por subjetiva con 10 items, y
la objetiva con 9 items; con 5 opciones medibles segun escala
Likert que oscila entre las frecuencias de mucho peor de lo que

esperaba (1) y mucho mejor de lo que esperaba (5) (Anexo 4).

22



Cuadro 1 : Categorias de Medicion del nivel de Calidad de atencion

Categorias/Niveles Mala Regular Buena
Nivel de Calidad de atencion 19-44 45 - 69 70 -95
Subjetiva 10 -23 24 — 36 37 -50
Objetiva 9-21 22 - 33 3445

Fuente: SERVQHOS

Igualmente se aplico el instrumento para la satisfaccion
(SERVQUAL), adaptado por Mendoza y Lora 2020. Que se
utiliza para evaluar la satisfaccion del usuario siendo adaptado

de la metodologia utilizada por MINSA, el cual presenta 22 items

dividido en 7 dimensiones, las cuales son Fiabilidad de 5 items,

Capacidad de respuesta de 4 items, Seguridad de 4 items,

Empatia de 5 items y Tangibilidad de 4 items, con 7 alternativas

medibles segun la escala de Likert (muy en desacuerdo,

totalmente en desacuerdo, parcialmente en desacuerdo, ni de

acuerdo ni en desacuerdo, parcialmente de acuerdo, totalmente

de acuerdo y muy de acuerdo) (Anexo 4.3).

Cuadro 2 : Categorias de Medicion de la satisfaccion
Categorias/Niveles Bajo Regular Alto
Satisfaccion 22 — 66 67 -110 | 111-154
Fiabilidad 5-15 16 — 25 26 — 35
Capacidad de respuesta 4-12 13-20 21 -28
Seguridad 4-12 13-20 21 -28
Empatia 5-15 16 -25 26 -35
Tangibilidad 4-12 13-20 21-28

Fuente: SERVQUAL
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3.4.3 Validez y confiabilidad de datos

Se aplicé una prueba piloto para determinar la

confiabilidad de los instrumentos adaptados SERVQHOS Y

SERVQUAL, donde se realiza mediante la encuesta la

aplicacion de los cuestionarios en una muestra de 25 personas

mediante el Alfa de Cronbach 0.981. y 0.984, respectivamente,

es decir los instrumentos demostraron confiabilidad.

Cuadro 3

Ficha Técnica de Validez y Confiabilidad de la
adaptacion del cuestionario SERVQHOS

Ficha Técnica de Validez y Confiabilidad de la adaptacién del
cuestionario SERVQHOS, Mendozay Lora, 2020.

Titulo Calidad de atencidn y satisfaccién desde la percepcion del
paciente en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en
tiempos COVID-19.

Autores Mendoza Rodriguez, Alice Mary
Dra. Lora Loza Miryam Griselda.

Afo 2020

Contexto de | Aplicabilidad del SERVQHOS en los pacientes de emergencia del

aplicacion Hospital Il Chocope.

Validacion Este instrumento que mide la calidad de la atencién fue adaptado
por Mendoza y Lora (2020)

Validez interna:

En el cuestionario original, se encuentra una consistencia interna
de 0.80 en todos los 19 items teniendo dos dimensiones, de 5
alternativas multiples del modelo SERVQHOS.

Validez externa:

Fue adaptado y ejecutado por (Mendoza y Lora 2020), en 25
pacientes en el servicio de emergencia del Hospital 11 Chocope.
Alcanzando Coeficientes Alfa de Cronbach mayores a ,0900 y
correlaciones mayores a ,480 tanto a nivel general como en sus
dos dimensiones.

Validez y contenido de estructura:

Se efectud el juicio de expertos por 5 profesionales en la salud
con experiencia en estos temas, bajo los principios de evaluacion
de coherencia, consistencia y pertinencia, el cual obtuvo indice de
acuerdo integral (1.00) en el coeficiente V de Aiken,
considerandose que el instrumento posee validez.

Mg. Michell Magallanes Maldonado

Mg. Dalmiro Zadiga Baca

Mg. Amaro Espinoza Escobar

Mg. Joana del Rosario Cabrera Pimentel

Mg. Humberto Guevara Pérez

Confiabilidad | La prueba alcanzo una fiabilidad de 0.988, segun los resultados
el instrumento presenta confiabilidad interna altamente
significativa, con un Alfa de Cronbach = 0.981.
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Conclusion

Estando a lo concordado mediante el criterio de cinco jueces
expertos y a lo reportado por la estadistica de fiabilidad de la
prueba piloto en cuanto al coeficiente de Alfa de Cronbach, se
concluye que el cuestionario SERVQHOS es aplicable en el
presente estudio.

Cuadro 4: Ficha Técnica de Validez y Confiabilidad de la

adaptacion del cuestionario SERVQHUAL MINSA

Ficha Técnica de Validez y Confiabilidad de la adaptacion del
cuestionario SERVQHUAL MINSA, Mendozay Lora, 2020.

Titulo Calidad de atencion y satisfaccion desde la percepcién del
paciente en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en
tiempos COVID-19.

Autoras Mendoza Rodriguez, Alice Mary
Dra. Lora Loza Miryam Griselda.

Afo 2020

Contexto de | Aplicabilidad del SERVQUAL en los pacientes de emergencia del

aplicacion Hospital || Chocope.

Validacion Este instrumento que mide la satisfaccion desde la percepcion del
paciente fue adaptado por Mendoza y Lora (2020)

Validez interna:

En el cuestionario original, se encuentra una consistencia interna
de 0.89 en todos los 22 items teniendo 5 dimensiones, de 7
alternativas multiples del modelo SERVQUAL.

Validez externa:

Fue adaptado y ejecutado por (Mendoza y Lora 2020), en 25
pacientes en el servicio de emergencia del Hospital Il Chocope.
Alcanzando Coeficientes Alfa de Cronbach mayores a ,0900 y
correlaciones mayores a ,480 tanto a nivel general como en sus 5
dimensiones.

Validez y contenido de estructura:

Se efectud el juicio de expertos por 5 profesionales en la salud
con experiencia en estos temas, bajo los principios de evaluacién
de coherencia, consistencia y pertinencia, el cual obtuvo indice de
acuerdo integral (1.00) en el coeficiente V de Aiken,
considerandose que el instrumento posee validez.

Mg. Michell Magallanes Maldonado

Mg. Dalmiro Zafiga Baca

Mg. Amaro Espinoza Escobar

Mg. Joana del Rosario Cabrera Pimentel

Mg. Humberto Guevara Pérez

Confiabilidad | La prueba alcanzé una fiabilidad de 0.985, segun los resultados
el instrumento presenta confiabilidad interna altamente
significativa, con un Alfa de Cronbach = 0.984.

Conclusion Estando a lo concordado mediante el criterio de cinco jueces

expertos y a lo reportado por la estadistica de fiabilidad de la
prueba piloto en cuanto al coeficiente de Alfa de Cronbach, se
concluye que el cuestionario SERVQUAL MINSA es aplicable en
el presente estudio.
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3.5. Procedimientos

Segun Brown (2015), sostiene que hay una diversidad de

manera para obtener informacion. Para este trabajo, se llevo a cabo

el fundamento de las bases tedricas, asimismo se considerd la

poblacién de estudio y se adecuaron los instrumentos con el fin de

recoger la informacion, lo cual se plasmoé en el informe final, para su

presentacion y sustentacion.

Se obtuvo la autorizacion del Director del Hospital 1| Chocope,
Dr. Antonio Zavaleta Moreno, a fin de aplicar los cuestionarios
en los pacientes que concurrieron al servicio de Emergencia en
el Hospital 1l Chocope en tiempos de COVID-19.

Habiéndose disefiado el cuestionario, se aplic6 una prueba
piloto con el objetivo de proceder a su validacion e identificar si
el enunciado de las preguntas formuladas es comprensible y
de una extension adecuada, si las dimensiones consideradas
son las pertinentes, si la ordenacion de los items es ldgica y si
el tiempo que van a dedicar los encuestados para la calificacion
del cuestionario les resulta aceptable, lo cual nos permita
determinar si existe rechazo hacia alguna de las preguntas y
se efectle su reformulacién. Esta prueba piloto fue realizada a
25 usuarios atendidos en el servicio de emergencia del Hospital
Il Chocope en tiempos de COVID-109.

Realizada la validacion de los instrumentos a aplicar, se explico
a los pacientes que integran la poblacion los objetivos y fines
de estudio que motivan esta investigacion, solicitandoles su
participacion voluntaria, quienes otorgaron su consentimiento.
Habiendo aceptado la aplicacién de los cuestionarios, esta se
realizd en un promedio 30 minutos, datos que fueron
procesados con la prueba estadistica que determine la relacion
entre las variables en estudio. La aplicacién del cuestionario

estuvo a cargo de la responsable del trabajo de investigacion.
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3.6. Método de analisis de datos

Los resultados se presentaron en tablas y figuras estadisticas
adecuados para ser analizados mediante la distribucién de frecuencia
absolutas, relativas para cumplir los objetivos de la investigacién,
aplicando el Excel 2019 y el SPSS v25.

A fin de conocer si existe asociacion de algun tipo, ya sea
positiva 0 negativa, se realizara la prueba no paramétrica de rango de
correlacion de Spearman, estableciendo un nivel de significancia en
p<0,05.

3.7. Aspectos éticos

Esta investigacion, utilizd la declaracion internacional de
Helsinki, la cual permiti6 dar cumplimiento al reglamento ético del
presente estudio. Segun el principio 10, considera que las
investigaciones en salud deben mantener la integridad de su sujeto
de investigacion, mediante datos fidedignos para realzar la dignidad
humana (Manzini, 2000).

También se consideré el principio 21, que protege la intimidad
de los participantes, conservando sus dimensiones fisico, mental y
emocional, igualmente se enfatizd6 la aceptacion voluntaria y
confidencialidad de los datos, mediante la firma del consentimiento
informado, promoviendo el bienestar y reduciendo al minimo el dafio
0 perjuicio que estaria expuesto por la presente investigacion
(Manzini, 2000).

Aunado a ello, se consideré los principios éticos de Belmont,
donde se considera el principio de autonomia, en donde toda persona
tiene la capacidad de actuar libremente, de acuerdo a sus valores,
moral y ética. Siendo relevante respetar a las personas como seres
autonomos y el principio de justicia, que se encuentra relacionado con
el criterio de equidad, en donde los participantes reciben un trato
imparcial y justo en todo momento de su participaciéon (Belmont,
2013).
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IV. RESULTADOS

Tabla 1: Relacion entre calidad de la atencion y la satisfaccion desde la percepcion del paciente

del servicio de emergencia del Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19.

Satisfacciéon desde la Total

percepcidon del paciente Rho de
Spearman
Alto Bajo Regular P Valor
Calidad de  Buena N° 14 2 4 20 0.000 0.492
atencion

% 10.5% 1.5% 3.0% 15.0%
Mala N° 0 23 16 39
% 0.0% 17.3% 12.0% 29.3%
Regular N° 2 9 63 74
% 1.5% 6.8% 47.4% 55.6%
Total N° 16 34 83 133
% 12.0% 25.6% 62.4% 100.0%

Fuentes: Area de emergencia del Hospital Il Chocope — 2020.

La tabla 1 presenta que el 62.4% de pacientes percibié una regular
satisfaccion; el 47.4% percibieron una calidad de atencion regular en tiempos de
COVID-19 en el Hospital 1l Chocope; asimismo el 12% de pacientes con alta
satisfaccion; el 10.5% percibieron la calidad como buena, mientras que el 25.6%
de los pacientes con baja satisfaccion, el 17.3% percibieron la atencién como
mala. En la relacion, un 47.4% de nivel regular entre la calidad y la satisfaccion
desde la percepcidbn del paciente, obteniendo una relacién lineal
estadisticamente significativa y directamente proporcional entre la calidad de
atencion y la satisfaccién desde la percepcién del paciente, con una correlacién
de Spearman de 0.492 siendo una correlacion positiva. El valor de la significancia
es de P=0.000 que es menor a la significancia del 5%, por lo que se acepta la

hipotesis alterna.
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Tabla 2: Nivel de la calidad de la atencion del paciente y sus dimensiones en el servicio de

emergencia atendidos en el Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19.

CALIDAD DE LA ATENCION N° %
Mala 39 29%
Regular 74 56%
Buena 20 15%
Total 133 100%
DIMENSIONES SUBJETIVA OBJETIVA
DE LA CALIDAD
DE ATENCION N° % N° %
Mala 45 34% 49 37%
Regular 66 50% 64 48%
Buena 22 17% 20 15%
Total 133 100% 133 100%

Fuentes: Area de emergencia del Hospital Il Chocope — 2020.

En la tabla 2 el 56% percibieron una calidad de atencion en el servicio de
emergencia del Hospital Il Chocope como regular; un 29% percibieron una

atencion mala; y un 15% la percibi6é buena.

Con relacion a las dimensiones de la calidad de la atencién en tiempos de
COVID-19 del Hospital Il Chocope, que los pacientes de emergencia percibieron
una calidad subjetiva como regular en un 50 %; como mala en un 34%; y como
buena en un 17%; y en lo que refiere a la calidad objetiva, percibieron como

regular 48%; como mala en un 37%; y como buena en un 15%.

29



Tabla 3: Nivel de la satisfaccion desde la percepcion del paciente y sus dimensiones en el

servicio de emergencia atendido en el Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19.

Satisfaccion desde la N° %
percepcion del paciente.
Bajo 34 26%
Regular 83 62%
Alto 16 12%
Total 133 100%
Dimensiones Fiabilidad Capacidad de Seguridad Empatia Tangibilidad
de la respuesta
satisfaccion N° % N° % N° % N° % N° %
desde la
percepcion
del paciente
Bajo 70 53% 52 39% 53 40% 57 43% 54 41%
Regular 47 35% 56 42% 68 51% 59 44% 67 50%
Alto 16 12% 25 19% 12 9% 17 13% 12 9%
Total 133 100% 133 100% 133 100% 133 100% 133 100%

Fuentes: Area de emergencia del Hospital Il Chocope — 2020.

En la tabla 3 muestra, que pacientes atendidos en el servicio de
emergencia del Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19, que el 62%
tuvieron una regular satisfaccion, el 26% tuvieron una baja satisfaccion y el 12%

una alta satisfaccion.

En referencia a las dimensiones de la satisfaccion desde la percepcion de
pacientes en el servicio de emergencia del Hospital Il Chocope en tiempos de
COVID-19, que el 53% tuvieron una baja satisfaccion; el 35%, regular; y el 12%
alta satisfaccion con la fiabilidad; que el 42% tuvieron una satisfaccion regular;
el 39% mala; y el 19% una alta satisfaccion con la capacidad de respuesta; que
el 51%, una regular satisfaccion, el 40%, mala; y el 9% una alta satisfaccion con
la seguridad; que el 44%, regular; el 43% mala; y el 13% una alta satisfaccion
con la empatia; y que el 50%, regular; el 41% mala; y el 9% una alta satisfaccion

con la tangibilidad.
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Tabla 4: Relacion entre la calidad de la atencion y la fiabilidad inherente a la satisfaccion desde

la percepcion del paciente en el servicio de emergencia atendido en el Hospital Il
Chocope en tiempos de COVID-19.

Calidad de atencidn Total Rho de
Spearman

Buena Mala Regular P Valor

Fiabilidad Alto N° 8 2 6 16 0.000 0.423
% 6.0% 1.5% 4.5% 12.0%
Bajo N° 2 30 38 70
% 1.5% 22.6% 28.6% 52.6%
Regular N° 10 7 30 a7
% 7.5% 5.3% 22.6% 35.3%
Total N° 20 39 74 133
% 15.0% 29.3% 55.6% 100.0%

Fuentes: Area de emergencia del Hospital Il Chocope — 2020.

La tabla 4 presenta que el 52.6% de los pacientes atendidos en servicio
de emergencia que tuvieron baja satisfaccion con la fiabilidad; el 28.6%
percibieron una calidad de atencion regular en tiempos de COVID-19 en el
Hospital Il Chocope; mientras que el 35.3% de pacientes tuvieron regular
satisfaccion con la fiabilidad; el 22.6% percibieron como regular la calidad de
atencion; y el 12% que tuvieron alta satisfaccion; el 6% percibieron como buena
la calidad de atencidn en esta dimension; con una correlacion de Spearman de
0.423 siendo una correlacién positiva moderada, con un valor de p=0.000 a un

nivel de significancia del 5%.
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Tabla 5: Relacion entre la calidad de la atencién y la capacidad de respuesta a la satisfaccion

desde la percepcion del paciente en el servicio de emergencia atendido en el Hospital
Il Chocope en tiempos de COVID-19.

Calidad de atencion Total Rho de
Spearman
Buena Mala Regular P Valor
gapacidad Alto N° 15 0 10 25  0.000 0.460
e

Respuesta % 11.3%  0.0% 7.5% 18.8%
Bajo N° 3 26 23 52
% 2.3% 19.5% 17.3% 39.1%
Regular N° 2 13 41 56
% 1.5% 9.8% 30.8% 42.1%
Total N° 20 39 74 133
% 15.0% 29.3% 55.6% 100.0%

Fuentes: Area de emergencia del Hospital Il Chocope — 2020.

En la tabla 5 muestra que el 42.1% de los usuarios que concurrieron al
servicio de emergencia que tuvieron regular satisfaccion con la capacidad de
respuesta el 30.8% percibieron una calidad de atencién regular en tiempos de
COVID-19 en el Hospital Il Chocope, mientras que el 39.1% de pacientes
tuvieron baja satisfaccion; el 19.5% percibieron como mala la calidad de
atencion, y el 18.8% que tuvieron alta satisfaccion; el 11.3% percibieron como
buena la calidad de atencion; con una correlacion de Spearman de 0.460 siendo
una correlacién positiva moderada, con un valor de p=0.000 a un nivel de

significancia del 5%.
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Tabla 6: Relacion entre la calidad de la atencién y la seguridad inherente a la satisfaccion

desde la percepcion del paciente en el servicio de emergencia atendido en el Hospital
Il Chocope en tiempos de COVID-19.

Calidad de atencidn Total Rho de
Spearman

Buena Mala Regular P Valor

Seguridad Alto N° 6 1 5 12 0.000 0.499
% 4.5% .8% 3.8% 9.0%
Bajo N° 1 28 24 53
% .8% 21.1% 18.0% 39.8%
Regular N° 13 10 45 68
% 9.8% 7.5% 33.8% 51.1%
Total N° 20 39 74 133
% 15.0% 29.3% 55.6% 100.0%

Fuentes: Area de emergencia del Hospital Il Chocope — 2020.

Enlatabla 6 presenta que el 51.1% de los pacientes atendidos en servicio
de emergencia que tuvieron regular satisfacciébn con la seguridad el 33.8%
percibieron una calidad de atencion regular en tiempos de COVID-19 en el
Hospital I Chocope, mientras que el 39.8% de pacientes tuvieron baja
satisfaccion; el 21.1% percibieron como mala la calidad de atencion; y el 9% que
tuvieron alta satisfaccion; el 4.5% percibieron como buena la calidad de atencion;
con una correlacion de Spearman de 0.499 siendo una correlacion positiva

moderada, con un valor de p=0.000 a un nivel de significancia del 5%.
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Tabla 7: Relacion entre la calidad de la atencién y la empatia inherente a la satisfaccion desde

la percepcion del paciente en el servicio de emergencia atendido en el Hospital Il

Chocope en tiempos de COVID-19.

Rho de Spearman

Calidad de atencién Total
Buena Mala Regular

Empatia Alto N° 11 1 5 17
% 8.3% .8% 3.8% 12.8%

Bajo N° 4 24 29 57

% 3.0% 18.0% 21.8% 42.9%

Regular N° 5 14 40 59

% 3.8% 10.5% 30.1% 44.4%

Total N° 20 39 74 133
% 15.0% 29.3% 55.6% 100.0%

P

0.000

Valor

0.357

Fuentes: Area de emergencia del Hospital Il Chocope — 2020.

En la tabla 7 muestra que el 44.4% de los usuarios que concurrieron al

servicio de emergencia que tuvieron regular satisfaccion con la empatia; el

30.1% percibieron una calidad de atencion regular en tiempos de COVID-19 en

el Hospital II Chocope, mientras que el 42.9% de pacientes tuvieron baja

satisfaccion; el 21.8% percibieron como regular la calidad de atencién; y el 12.8%

gue tuvieron alta satisfaccion; el 8.3% percibieron como buena la calidad de

atencién; con una correlacion de Spearman de 0.357 siendo una correlacién

positiva baja, con un valor de p=0.000 a un nivel de significancia del 5%.
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Tabla 8: Relacion entre la calidad de la atencion y la tangibilidad inherente a la satisfaccion

desde la percepcion del paciente en el servicio de emergencia atendido en el Hospital
Il Chocope en tiempos de COVID-19.

Calidad de atencién Total Rho de
Spearman

Buena Mala Regular P Valor

Tangibilidad Alto N° 7 0 5 12 0.000 0.313
% 5.3% 0.0% 3.8% 9.0%
Bajo N° 3 19 32 54
% 2.3% 14.3% 24.1% 40.6%
Regular N° 10 20 37 67
% 7.5% 15.0% 27.8% 50.4%
Total N° 20 39 74 133
% 15.0% 29.3% 55.6% 100.0%

Fuentes: Area de emergencia del Hospital 1| Chocope — 2020.

La tabla 8 presenta que el 50.4% de los usuarios que concurrieron al
servicio de emergencia que tuvieron regular satisfaccién con la tangibilidad; el
27.8% percibié una calidad de atencion regular en tiempos de COVID-19 en el
Hospital Il Chocope; mientras que el 40.6% de pacientes tuvo baja satisfaccion;
el 24.1% percibié como regular la calidad de atencion; y el 9% que tuvieron alta
satisfaccion; el 8.3% percibieron como buena la calidad de atencion; con una
correlacion de Spearman de 0.313 siendo una correlacidon positiva baja, con un

valor de p=0.000 a un nivel de significancia del 5%.
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V. DISCUSION

Si bien es cierto, los tiempos actuales por la pandemia COVID-19 no
ha ofrecido condiciones apropiadas y aun no se sabe las repercusiones que
esta enfermedad tenga en lo que se refiere a las percepcion de los usuarios
de los servicios de salud, sin embargo la presente investigacion se llevo a
cabo en el servicio de emergencia que es una de las areas de los servicios
de salud que se ha mantenido funcionando ininterrumpidamente, aunque
esto no significa que en las mejores circunstancias para una atencion de
salud de calidad dado el contexto actual de COVID-19. El servicio de
emergencia se encarga de brindar atencion medica en forma oportuna y
permanente las 24 horas al dia a todos los pacientes que se encuentren en
situaciones de emergencia (MINSA, 2006).

Como se conoce, la capacidad de los servicios de salud de dar
respuestas aptas, acertadas para satisfacer las expectativas, las
necesidades y las demandas de salud es la base fundamental para hablar de
calidad de atencion; por su parte, el nivel de cumplimiento por parte del
sistema de salud con relaciéon a las expectativas del usuario en cuanto a los
servicios que ofrece es la percepcion de la satisfaccion del paciente, dejando
componentes especificos para la realizacion en la discusion de resultados en
este estudio, la presencia de la enfermedad del COVID-19 ha dado un cambio
entre los elementos que son de importancia como es el trato del paciente, el
tiempo de espera para la atencion, la confortabilidad y alteraciones en la
relacion médico-paciente (Mendocilla Sotomayor, 2015).

Para determinar el impacto de la pandemia COVID-19 frente a la
relacion entre calidad de la atencion y la satisfaccion desde la percepcion del
paciente del servicio de emergencia del Hospital Il Chocope en tiempos de
COVID-19 se analizan las diferentes dimensiones y se establecen las
estrategias de mejora en el servicio de emergencia como aspectos que

fundamentan y que justifican en la presente investigacion.
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En tal sentido, la tabla 1 muestra la relacion entre las variables en
estudio, donde podemos indicar que se relacionan con un 47.4% de en un
nivel regular entre la calidad de atencion y la satisfaccion desde la percepcion
del paciente esto nos indica que la mayor parte de los usuarios sefalaron que
la calidad de atencion recibida se ha dado de manera regular a las
necesidades del paciente no mejorando las expectativas previstas, esto se
interpreta con una orientacion regular a la llegada del hospital, una atencion
medica con regular capacidad resolutiva de sus consultas por los sintomas
que los llevaron al servicio de emergencia, una regular conocimiento y
habilidades demostradas, regular informaciéon a los tratamientos, una
predisposicion y trato regular del personal durante la atencion, esto nos
indica que hay un porcentaje importante que necesita encontrar una mejor
predisposicion y voluntad de dar solucion a las contrariedades que necesiten

y pudieran emerger.

En general, esta tabla nos menciona que del 62.4% de usuarios que
acudieron al servicio de emergencia con regular satisfaccion, solo el 47.4%
percibi6é la calidad de atencion regular, asimismo que el 12% con alta
satisfaccion; el 10.5% la percibiéo buena; mientras que el 25.6%, una baja
satisfaccion; el 17.3% percibieron la calidad de atencién como mala, como se
puede observar en la investigacion de Ganoza (Trujillo, 2019) que también
es un estudio realizado a usuarios en el servicio de emergencia refirieron
haber recibido una regular calidad de atencion con un 48% y un 40% de
usuarios medianamente satisfechos, la cual concluye que se manifiesta este
resultado porque el personal que los atiende no se muestra atento, no ofrece
su ayuda, no respeta su privacidad, no sonrien ni conversan con ellos y no
realiza con seguridad los procesos indicando que de tener mejor calidad de

servicio los pacientes se sentiran mas satisfechos.

Con respecto a la tabla 2 nos muestra el nivel de la calidad de la
atencion del paciente y sus dimensiones en el servicio de emergencia, donde
el 56% percibieron una calidad de atencion regular; asimismo, un 29%
percibieron una calidad de atencion mala; y un 15% como buena; con

relacion a las dimensiones de la calidad de la atencién estudiadas, los
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pacientes en el servicio de emergencia percibieron una calidad subjetiva
como regular en un 50 %, como mala en un 34% y como buena en un 17%,
y en lo que refiere a la calidad objetiva, percibieron como regular 48%, como
mala en un 37%; y como buena, en un 15%. Estos datos demuestran que en
su mayoria los pacientes percibieron una regular calidad de atencién siendo
predominante la dimension subjetiva indica que percibieron un regular trato
personalizado, comprension de sus necesidades e interés y amabilidad del
personal, asimismo tenemos que implementar procedimientos de mejora
continuar como menciona  Sifuentes (Trujillo, 2016), donde obtiene
resultados similares con un 72.2% de usuarios que percibieron una regular
calidad de atencidon pero indicando que el no cumplir con los cuidados
asistenciales que otorguen una atencion de calidad y calidez, y la desatencion
de los derechos de los pacientes, genera que éstos perciban cuidados poco

adecuados del personal.

La calidad de atencion se caracteriza por el trato humanizado al
paciente, el conocer, identificar y comprender las necesidades para llenar las
expectativas de los pacientes y asi convertirlas en acciones para mejorar
resultados y minimizar riesgos en las técnicas y métodos a realizar con mayor
dedicacién y cuidado por el tiempo en el que estamos con la pandemia
COVID-19, y asi lograr una mayor satisfaccion en el proceso (Sanchez,
2020).

En la tabla 3, se demuestra el nivel de la satisfaccion desde la
percepcion del paciente y sus dimensiones en el servicio de emergencia que
el 62% tuvieron una satisfaccion regular; el 26% una baja satisfaccion; y para
el 12% fue alta; y con respecto a las dimensiones de la satisfaccion desde
la percepcion de pacientes en el servicio de emergencia, el 53% tuvo baja; el
35% regular; y el 12% alta satisfaccion con la fiabilidad; que el 42% tuvo
regular; el 39%, mala; y el 19% una alta satisfaccion con la capacidad de
respuesta; que el 51%, regular; el 40%, mala; y el 9% una alta satisfaccion
con la seguridad; que el 44%, regular; el 43%, mala; y el 13%, una alta
satisfaccion con la empatia; y que el 50%, regular; el 41%, mala; y el 9%, una

alta satisfaccion con la tangibilidad.
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Estos datos demuestran que un alto porcentaje de los pacientes
manifiesta que tuvieron una regular satisfaccién por lo que deducimos que
depende del personal de salud en mejorar un conjunto diversos de
actividades que se deben realizar en las diferentes dimensiones siendo la
gue se encontré con mayor insatisfaccion la fiabilidad, es decir, los usuarios
tuvieron insatisfaccion en el conocimiento, destreza y habilidades del
personal sanitario, por otro lado en el estudio de Huerta (Peru, 2015)
realizado en el servicio de emergencia del Hospital Nacional Arzobispo
Loayza en lima donde el 92.2% de los usuarios manifestaron satisfaccion con
la atencion y siendo la dimension de fiabilidad la que obtuvo el mejor
resultado de satisfaccion del paciente con un 94.3% por el contrario donde
encontraron insatisfechos es en la capacidad de respuesta con un 23.4%
concluyendo que aunque cuenta con un nivel de satisfaccion general muy
bueno por su trato personalizado, limpieza y comodidad en el servicio de
emergencia mantiene una insatisfaccion con la atencién en caja, admision y
laboratorio, indicando que deben seguir mejorando para ofrecer un servicio

de calidad.

En la tabla 4 muestra la existencia de una relacibn estadistica
significativa (p<0,000) entre la fiabilidad de la satisfaccion y la calidad de la
atencion en tiempos de COVID-19, donde el 52.6% de los pacientes del
servicio de emergencia que tuvieron baja satisfaccion con la fiabilidad el
28.6% percibieron una calidad de atencién regular en tiempos de COVID-19
en el Hospital Il Chocope; mientras que el 35.3%, una regular satisfaccion
con la fiabilidad; el 22.6% percibieron como regular la calidad de atencién, y
el 12% que tuvieron alta satisfaccion; el 6% percibieron como buena la
calidad de atencion, indicando que existen destrezas en la atencién que se
debe corregir para lograr una mejora por parte del personal sanitario ya que
siendo una dimensién donde el conocimiento, habilidades y destrezas son su
eje y dada la coyuntura actual con la pandemia del COVID-19 se hace
necesario garantizar que los servicios se encuentren en condiciones

adecuadas parar garantizar una respuesta rapida y efectiva (Infobae, 2020).
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Del mismo modo, Mendocilla (Pera, 2015) concluyd que existe una un
nivel aceptable de satisfaccion del usuario externo con la atencion medica en
el Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren teniendo como la dimensién
con menor insatisfaccién a la fiabilidad aunque con un 64.8% indicando que
la satisfaccién en la dimension de fiabilidad se relaciona con el tipo de
ocupacion del usuario al encontrar una asociacion significativa, desde el
punto de vista estadistico, con el incremento de la insatisfaccion entre los

usuarios jubilados e independientes.

En la tabla 5 se muestra que existe una relacién estadistica
significativa (p<0,000) entre la capacidad de respuesta a la satisfaccion y la
calidad de la atencién en tiempos de COVID-19, donde del 42.1% de los
pacientes atendidos en servicio de emergencia que tuvieron regular
satisfaccion con la capacidad de respuesta el 30.8% percibieron una calidad
de atencion regular en tiempos de COVID-19 en el Hospital 11 Chocope,
mientras que el 39.1% de pacientes tuvieron baja satisfaccion con la
capacidad de respuesta el 19.5% percibieron una mala la calidad de
atencion; y el 18.8% que tuvieron alta satisfacciéon con la capacidad de
respuesta; el 11.3% percibieron como buena la calidad de atencion,
indicAndonos que se debe implementar mejoras parar proveer al servicio
mejores condiciones de atencidén, mejorar la predisposicion del personal de
salud siendo mas diligente y mejorar el trato al usuario, por el contrario en el
estudio de Maggi (Ecuador, 2018) donde se utiliz6 SERVQUAL teniendo
como resultado que se percibié una mala calidad en el trato e insatisfaccion
del paciente atendido en las dimensiones tangibilidad, fiabilidad, seguridad y
empatia encontrandose parcialmente satisfechos con la dimension de
capacidad de respuesta, los usuarios hicieron énfasis en que los servicios no
ofrecen una seguridad al paciente indicandose la recomendacion de
implementar un plan de mejora continua para que el usuario reciba una

atenciéon de calidad.
En la tabla 6 muestra la existencia de una relacién estadistica

significativa (p<0,000) entre la seguridad a la satisfaccion y la calidad de la

atencion en tiempos de COVID-19, donde el 51.1% de los pacientes
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atendidos en servicio de emergencia que tuvieron regular satisfaccion con la
seguridad el 33.8% percibieron una regular calidad de atencion en tiempos
de COVID-19 en el Hospital Il Chocope, mientras que el 39.8% de pacientes
tuvieron baja satisfaccion con la seguridad el 21.1% percibieron como mala
la calidad de atencion, y el 9% que tuvieron alta satisfaccion con la seguridad
el 4.5% percibieron como buena la calidad de atencion, los resultados arrojan
un porcentaje de insatisfaccion con la confiabilidad y credibilidad que se
ofrece al usuario; por su parte en el estudio de Vizcaino et al (México, 2017),
donde sus resultados segun dimensiones empatia 71.9%, fiabilidad 62.5%,
capacidad de respuesta 66.7%, seguridad 69.8% vy tangibilidad 56.3%,
concluyendo que existe una buena percepcion de los paciente respecto a la
calidad de servicio, indicando que depende de la capacidad en el desempefio,
las destrezas, la dedicacién y la confianza que otorga todo el personal

asistencial de la institucion.

En la tabla 7 muestra que existe una relacion estadistica significativa
(p<0,000) de empatia a la satisfaccion y la calidad de la atencion en tiempos
de COVID-19, en el que el 44.4% de los usuarios que concurrieron al servicio
de emergencia que tuvieron regular satisfaccion con la empatia el 30.1%
percibieron una calidad de atencién regular en tiempos de COVID-19 en el
Hospital 1l Chocope, mientras que el 42.9% de pacientes tuvieron baja
satisfaccion con la empatia el 21.8% percibieron como regular la calidad de
atencion, y el 12.8% que tuvieron alta satisfaccion con la empatia el 8.3%
percibieron como buena la calidad de atencién, nos indica que tenemos que
mejorar y reducir brechas para mejorar la capacidad perceptiva, resolver
inquietudes y requerimientos que le paciente necesite, esta dimension es
basica en la relacion médico-paciente y en donde el buen trato durante la
atencion debe ser una prioridad, como es el caso en el estudio de Piedra et
al. (Lima, 2018) donde como resultado tuvo la dimensién de empatia la mayor
influencia en la satisfaccién del paciente con un valor=0.906, es decir, muy

significativa.

En la tabla 8 muestra que existe una relacidén estadistica significativa

(p<0,000) entre la tangibilidad a la satisfaccién y la calidad de la atencion en
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tiempos de COVID-19, ademas que el 50.4% de los usuarios que fueron
atendidos en servicio de emergencia tuvieron regular satisfaccion con la
tangibilidad el 27.8% percibieron una calidad de atencion regular en tiempos
de COVID-19 en el Hospital Il Chocope, en el cual el 40.6% de pacientes
tuvieron baja satisfaccion con la tangibilidad; el 24.1% percibieron como
regular la calidad de atencion; y el 9% que tuvieron alta satisfaccion con la
tangibilidad; el 8.3% percibieron como buena la calidad de atencion; esta
dimension nos indica que los paciente se encuentran satisfecho regularmente
con el equipamiento, materiales y demas recursos tangibles en el servicio de
emergencia, por otro lado en el estudio de Canzio (Pera, 2019) donde la
investigacion también se realiza en el mismo servicio, la dimension de
tangibilidad fue la segunda dimensién con mayor satisfaccion indicando que
se debieron a la evaluacién gque realiza a los ambientes del area de

emergencia.

Ante lo mostrado, y siendo el servicio de emergencia uno de los mas
concurridos por las caracteristicas de atencidon permanente durante las
veinticuatro horas del dia, mas aun en la coyuntura por la que se atraviesa
actualmente por la pandemia de la COVID-19 constituye un desafio
desarrollar y mejorar la accesibilidad a sus instalaciones, por lo que es
indispensable darle prioridad a los centros de salud que cuentan con este
servicio y asi mejorar también la capacidad resolutiva del establecimiento, no
se debe olvidar que la calidad de atencion va a depender de la estimacion del

usuario guiada por las particularidades del servicio brindado. (Rebaza, 2020)
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VI. CONCLUSIONES

1. Existe una relacion estadistica significativa (p<0,000) entre la calidad
de la atencion y la satisfaccion desde la percepcion del paciente en el
servicio de emergencia del Hospital Il Chocope atendidos en tiempos
de COVID-19, donde el 47.4% de los pacientes percibieron como
regular la calidad de la atencion.

2. Se identificé que el 56% de los pacientes percibieron una calidad de
atencion regular en el servicio de emergencia del Hospital 1| Chocope
atendidos en tiempos de COVID-19.

3. Se identific6 que el 62% de los pacientes tuvieron una satisfaccion
regular en el servicio de emergencia del Hospital I| Chocope atendidos
en tiempos de COVID-19.

4. Existe una relacion estadistica significativa (p<0,000) entre la
fiabilidad a la satisfacciéon y la calidad de la atencién en tiempos de
COVID-19, donde el 28.6% de los usuarios manifestaron su
satisfaccion con esta dimension.

5. Existe una relacién estadistica significativa (p<0,000) entre la
capacidad de respuesta a la satisfaccion y la calidad de la atencién en
tiempos de COVID-19, donde el 30.8% de los usuarios manifestaron
su satisfaccion con esta dimension.

6. Existe una relacién estadistica significativa (p<0,000) entre la
seguridad a la satisfaccion y la calidad de la atencion en tiempos de
COVID-19, donde el 33.8% de los pacientes se mostraron satisfechos
con esta dimension.

7.  Existe unarelacion estadistica significativa (p<0,000) entre la empatia
a la satisfaccion y la calidad de la atencién en tiempos de COVID-19,
donde el 30.1% de los pacientes se mostraron satisfechos con esta
dimension.

8. Existe una relacion estadistica significativa (p<0,000) entre la
tangibilidad a la satisfaccion y la calidad de la atencion en tiempos de
COVID-19, donde el 27.8% de los pacientes se sintieron satisfechos

con esta dimension.
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VIl. RECOMENDACIONES

Se recomienda desarrollar programas para la mejora de la calidad en
la atencidn, en los servicios de emergencia, las cuales se deben
considerar la forma técnica y humana principalmente en lo que se
refiere a la calidez y atencién en el trato a los pacientes.

Sensibilizar al personal en la necesidad de que una capacitacion
permanente es el mejor camino para mejorar la calidad de los
servicios de salud, pues disminuyen los conflictos, por tanto, méas
satisfactoria sera la percepcion de los pacientes.

Realizar un control de calidad permanente a través de un sistema que
asegure la calidad de los servicios de salud; asimismo la realizacion
de visitas inopinadas y supervision permanente al personal de salud
gue desarrolla su labor en el hospital con el proposito de evaluar y
conocer los diferentes factores de satisfaccion.

Elaborar trabajos comparativos entre los establecimientos de salud
para dar una solucion méas amplia.

Realizar estudios similares sobre la satisfaccion del paciente, para asi
llegar a conocer mas de cerca las necesidades, problemas vy
limitaciones de los procesos desarrollados en el servicio de
emergencia.

Elaborar estrategias de implementacion, basadas fundamentalmente

en sus dimensiones de ambas variables.
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ANEXOS

ANEXO 01
MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
DEFINICION DEFINICION » <
VARIABLE CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS ESCALA DE MEDICION
Disposicion para la ayuda Intervalo ordinal
Amabilidad del personal V1: Calidad de la atencién
La calidad de la 'T"rftf;é’;f;:;iaz'ado « Buena
asistencia  sanitaria s Confianza y seguridad 1,2,3,4,5 6,7, (>69)
asegurar  que cada SUBJETIVA Comprension de necesidades 8,9y 10 * Regular
paciente  reciba el Rapidez de respuesta (45-69)
conjunto de servicios Preparacion del personal e Mala
diagnosticos y | La variable de calidad de Interés por solucionar problemas (< 45)
terapéuticos mas | atencion serd a través del Interés por cumplir promesas
adecuado para | cuestionario SERVQHOS, que D1: Calidad Subjetiva
conseguir una atencion | sirve para evaluar la calidad * Buena
V1 sanitaria Optima, | percibida de la atencién (37 -50)
CALIDAD DE teniendo en cuenta todos hospitalaria, cuenta con 19 Informacion a familiares * Regular
ATENCION los factores y los | items entre calidad subjetiva y Tiempo de espera (24 - 36)
conocimientos del | objetiva, este instrumento sera Sefializacion intrahospitalaria o Mala
paciente y del servicio | adaptado para el instrumento Puntualidad de consultas (<24)
médico, y lograr el mejor | la presente investigacion. Informacion que da el medico 11,12, 13, 14, 15,
resultado con el minimo OBJETIVA Apariencia del personal 16,17,18y19 D2: Calidad Objetiva
riegos de efectos Tecnologia biomédica « Buena
. P la maxima Corj]o_dlda_c]ies amblente_s ) (34 - 45)
Iatrpgenlgps y : Sefializacion extra hospitalaria
satisfaccion del paciente * Regular
con el proceso. (22-33)
e Mala
(<22)
Conocimiento Intervalo ordinal
Se realizara por [a aplicacion FIABILIDAD anglri?i;?jes demostradas 1,2,3,4y5
Percepcién de la calidad csj,%éa\/gslj:::_a mﬂgldlir;?:as'or;ﬂ Habilidad para ejecutar el servicio va: Satis_f?CCién de;de la
V2: | delservicio, se enfoca en cuenta al acu?nulado de las Predisposicién del personal percepcion del paciente
SATISFACCIO | los e]ementos ) de la dimensiones: Fiabilidad CAPACIDAD DE Volurl1t2d tliel proporﬁionar el servicio * Alta Satisfaccion
N DESDE LA empatia, capac_lda_q de responsabilidad seguridad, RESPUESTA Condiciones 6ptimas de la atencion 6.7.8y9 (>110) ) L
PERCEPCION respuesta, fiabilidad, embatia tan’ ibilidad Esté « Regular Satisfaccion
DEL PACIENTE | seguridad, y tangibles. patia, y 'gibrhicad. Confiabilidad (67 —110)
acumulado sera calificado de Credibilidad « Baja Sati -
o : SEGURIDAD > 5 ja Satisfaccion
forma cualitativa, mediante la Cuidado durante la atencién 10.11.12.y 13 (< 67)
escala ordinal Dedicacion




Sensibilidad

; Capacidad perceptiva * Fiabili
EMPATIA Bugn trato (?urantr; la atencion 14,15,16,17 y 18 . Alta Saﬁst:(':;?:mdad
Consideracion

(>25)

e Regular Satisfaccion
(16 - 25)

e Baja Satisfaccion
(<16)

D2: Capacidad de Respuesta
Alta Satisfaccion
(>20)
Regular Satisfaccion
(13- 20)
Baja Satisfaccion
(<13)

D3: Seguridad
Alta Satisfaccion
(>20)
Regular Satisfaccion
(13- 20)
Equipamiento (Baj]z)Satisfaccién
Apariencia del personal. <
TANGIBILIDAD M’;teriales de c%municacién D4: Empatia
Estado de la logistica 19,20,21y 22 Alta Satisfaccion
(>23)
Regular Satisfaccion
(16 -23)
Baja Satisfaccion
(< 16)
D5: Tangibilidad
Alta Satisfaccion
(>20)
Regular Satisfaccién
(13- 20)
Baja Satisfaccion
(<13)




ANEXO 02
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Cuestionario de CALIDAD de la atencién del paciente en el servicio de
emergencia del Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQHOS,

Adaptado por Mendozay Lora 2020.

Califique las siguientes preguntas de acuerdo con la atencién que Usted ha recibido.

Utilice una escala numeérica del 1 al 5.

CODIFICACION
1 2 3 4 5
MUCHO PEOR PEOR DE LO COMOMELO | MEJORDELO | MUCHO MEJOR
DE LO QUE QUE ESPERABA QUE DE LO QUE
ESPERABA ESPERABA ESPERABA ESPERABA

DATOS GENERALES

Sexo:
Masculino () Femenino ( )

Grado de instruccién:

Primaria ( ) Secundaria ( ) Técnica ( ) Superior () Ninguna (

Edad: Ocupacion:
N° PREGUNTAS 1
01 | Las indicaciones dadas por el personal de salud para ayudarle a

la realizacion de la atencion en el servicio de emergencia han sido

02

La amabilidad del personal en el servicio de emergencia ha sido

03

El interés del personal de salud para atender su consulta en el
servicio de emergencia ha sido

04

El trato personalizado por atender su consulta en el servicio de
emergencia ha sido

05

La confianza y seguridad que le dio el personal de salud en su
consulta en el servicio de emergencia ha sido

06

La comprension de su necesidad de consulta en el servicio de
emergencia ha sido

07

La rapidez de respuesta recibido por su consulta en el servicio de
emergencia ha sido

08

La preparacion del personal de salud por atender su motivo de
consulta en el servicio de emergencia ha sido

09

El interés del personal de salud por solucionar su motivo de
consulta en el servicio de emergencia ha sido

10

El interés del personal por cumplir con la atencién de su motivo de
consulta en el servicio de emergencia ha sido

11

La predisposicion del personal de salud por brindar informacion
sobre el motivo de consulta en el servicio de emergencia ha sido

12

El tiempo de espera por su consulta en el servicio de emergencia
ha sido

13

La sefializacién intrahospitalaria en el area del servicio de
emergencia ha sido

14

La puntualidad con la que el personal de salud ha atendido mi
consulta en el servicio de emergencia ha sido




15

La informacién que brinda el medico sobre mi motivo de consulta

en el servicio de emergencia

16

La apariencia y cuidado del personal de salud en el servicio de

emergencia ha sido

17

La ayuda de tecnologia biomédica utilizada por el personal de

salud del servicio de emergencia ha sido

18

La comodidad de las instalaciones en el servicio de emergencia

ha sido

19

La sefializacion en el exterior del hospital ha sido

Categorias de Medicion del nivel de Calidad de atencion

Categorias/Niveles Mala Regular Buena
Nivel de Calidad de atencion 19-44 45 - 69 70 -95
Subijetiva 10-23 24 — 36 37-50
Objetiva 9-21 22 —33 34 -45




ANEXO 03
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Cuestionario de SATISFACCION del paciente en el servicio de emergencia del
Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQUAL, Adaptado por

Mendozay Lora 2020.

Califique las siguientes preguntas de acuerdo con la atencién que Usted ha recibido.
Utilice una escala numéricadel 1 al 7.

CODIFICACION

1 2 3 4 5 6 7
MUY EN TOTALMENTE PARCIALMENTE NI DE PARCIALMENTE TOTALMENTE MUY DE
DESACUERDO EN EN ACUERDO NI DE ACUERDO DE ACUERDO | ACUERDO
DESACUERDO DESACUERDO EN
DESACUERDO
DATOS GENERALES
Sexo:
Masculino () Femenino ( )
Grado de instruccion:
Primaria ( ) Secundaria ( ) Técnica ( ) Superior () Ninguna( )
Edad: Ocupacion:
N° PREGUNTAS 1 45|67
¢Ud. O su familia fueron atendidos inmediatamente a su
1| F llegada a emergencia, sin importar su condicion
socioecondémica?
2| F|¢Ud. O su familia fueron atendidos considerando la gravedad
de su salud?
3| F|¢Su atencidn en emergencia estuvo a cargo del médico?
4l E ¢El médico que la atendié mantuvo suficiente
comunicacion con Ud. O sus familiares para explicarles el
seguimiento de su problema de salud?
5| F|¢La farmacia de emergencia contd con los medicamentos
gue receto el médico?
6 | CR|¢ La atencion en caja o el médulo de admisién fue rapida?
7 | CR|¢ La atencion en el laboratorio de emergencia fue rapida?
8 | CR|¢ La atencion para tomarse examenes radioldgicos fue
rdpida?
9 | CR|¢ La atencion en farmacia de emergencia es rapida?
¢El'médico que le atendio le brindo el tiempo necesario rpara
10| S |contestar sus dudas o preguntar por el problema de salud?
11| S|¢Durante su atencion en emergencia se respeto su
privacidad?
12| s ¢El' medico que le atendio le realizé un examen fisico
completo y minucioso por el problema de salud por el cual
fue atendido?
13| S |¢El problema de salud por el cual usted fue atendida se ha




resuelto o mejorado?

14

¢ El personal de emergencia lo trato con amabilidad,
respeto y paciencia?

15

¢El personal de emergencia le mostro interés para
solucionar cualquier problema que se presentd durante su
atencion?

16

cUd. Comprendio la explicacion que el médico le brindd
sobre el problema de salud o resultado de la atencién?

17

¢Ud. Comprendio la explicacion que el medico le brindo
sobre los procedimientos o analisis que le realizaron?

18

¢Ud. Comprendio la explicacion que el medico le brindo
sobre el tratamiento que recibio: tipo de medicamentos,
dosis, efectos adversos?

19

Tlle parecen adecuados para orientar a los pacientes?

¢Los carteles, letreros y flechas del servicio de emergencia

20

T |¢ La emergencia conté con personal para informar y

orientar a los pacientes?

21

T |materiales necesarios para su atenciéon?

¢La emergencia conto con equipos disponibles y

22

¢, Los ambiente del servicio de emergencia estuvieron limpios
y comodos’?

Categorias de Medicion de la satisfaccion

Categorias/Niveles Bajo Regular Alto
Satisfaccion 22 — 66 67—-110 | 111 -154
Fiabilidad 5-15 16 - 25 26 — 35
Capacidad de respuesta 4-12 13-20 21 -28
Seguridad 4-12 13-20 21-28
Empatia 5-15 16 - 25 26 - 35
Tangibilidad 4-12 13-20 21-28
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ANEXO 04
VALIDACION Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS DE
RECOLECCION DE DATOS

VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS
EXPERTO N°

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos
“Cuestionario de CALIDAD de la atencion del paciente en el servicio de emergencia
del Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQHOS y el Cuestionario de
SATISFACCION desde la percepcién del paciente en el servicio de emergencia del
Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQUAL” que hace parte de la
investigacion Calidad de atencidn y satisfaccién desde la percepcién del paciente

en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19.

La evaluacién de los instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean validos
y que los resultados obtenidos a partir de estos sean utilizados eficientemente.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

Nombres y Apellidos del JUez: ... ..o
FOrmacion ACademiCa: .......ccouiii it
Areas de experiencia profesional: ...............cccccoiiiiiiiiiiiiiiie e,
Tiempo: ..ooovvviiiieien,

Cargoactual: ...

NSt UG ON: L. e
Objetivo de la investigacion: Determinar la relacion entre calidad de la atencién y la

satisfaccién desde la percepcion del paciente del servicio de emergencia del Hospital
Il Chocope en tiempos de COVID-19.
De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun

corresponda



MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

VARIABLES

DIMENSION

ITEMS

CRITERIOS DE EVALUACION

Objetividad

Pertinencia

Relevancial

claridad

Observacione
sylo
recomendaci

ones

Sl NO

Sl NO

Sl

NO

SI | NO

Variable N° 01: Calidad de atencién

1. Subjetiva

Las indicaciones dadas por el personal de salud
para ayudarle a la realizacion de la atenciéon en

el servicio de emergencia han sido

La amabilidad del personal en el servicio de

emergencia ha sido

El interés del personal de salud para atender su

consulta en el servicio de emergencia ha sido

El trato personalizado por atender su consulta

en el servicio de emergencia ha sido

La confianza y seguridad que le dio el personal
de salud en su consulta en el servicio de

emergencia ha sido

La comprension de su necesidad de consulta en

el servicio de emergencia ha sido

La rapidez de respuesta recibido por su consulta

en el servicio de emergencia ha sido

La preparacion del personal de salud por
atender su motivo de consulta en el servicio de

emergencia ha sido

El interés del personal de salud por solucionar
su motivo de consulta en el servicio de

emergencia ha sido

10.

El interés del personal por cumplir con la
atencién de su motivo de consulta en el servicio

de emergencia ha sido

2. Objetiva

11.

La predisposicion del personal de salud por
brindar informacién sobre el motivo de consulta

en el servicio de emergencia ha sido

12.

El tiempo de espera por su consulta en el

servicio de emergencia ha sido

13.

La sefializacion intrahospitalaria en el area del

servicio de emergencia ha sido

14.

La puntualidad con la que el personal de salud
ha atendido mi consulta en el servicio de

emergencia ha sido

15.

La informacion que brinda el medico sobre mi

motivo de consulta en el servicio de emergencia

16.

La apariencia y cuidado del personal de salud

en el servicio de emergencia ha sido




17.

La ayuda de tecnologia biomédica utilizada por
el personal de salud del servicio de emergencia

ha sido

18.

La comodidad de las instalaciones en el servicio

de emergencia ha sido

19.

La sefializaciéon en el exterior del hospital ha

sido

Variable N° 02: Satisfaccion desde la percepcién del paciente

1. Fiabilidad

20.

Ud. O su familia fueron atendidos
inmediatamente a su llegada a emergencia, sin

importar su condicién socioeconémica

21.

Ud. O su familia fueron atendidos considerando

la gravedad de su salud

22.

Su atencién en emergencia estuvo a cargo del

médico

23.

El médico que la atendié mantuvo suficiente
comunicacion con Ud. O sus familiares para
explicarles el seguimiento de su problema de

salud

24.

La farmacia de emergencia conté con los

medicamentos que recetd el médico

2.Capacidad de

respuesta

25.

La atencién en caja o el médulo de admisién

fue rapida

26.

La atencion en el laboratorio de emergencia fue

rapida

27.

La atencion para tomarse examenes

radioldgicos fue rapida

28.

La atencion en farmacia de emergencia es

rapida

3. Seguridad

29.

El médico que le atendi6 le brindd el tiempo
necesario para contestar sus dudas o preguntar

por el problema de salud

30.

Durante su atencién en emergencia se respeté

su privacidad

31.

El médico que le atendi6 le realiz6 un examen
fisico completo y minucioso por el problema de

salud por el cual fue atendido

32.

El problema de salud por el cual usted fue

atendida se ha resuelto o mejorado

4. Empatia

33.

El personal de emergencia lo trato con

amabilidad, respeto y paciencia

34.

El personal de emergencia le mostré interés
para solucionar cualquier problema que se

presentd durante su atencion

35.

Ud. Comprendié la explicacion que el médico le
brind6 sobre el problema de salud o resultado

de la atencién




36.

Ud. Comprendié la explicacion que el médico le
brind6 sobre los procedimientos o analisis que

le realizaron

37.

Ud. Comprendié la explicacion que el médico le
brind6 sobre el tratamiento que recibié: tipo de

medicamentos, dosis, efectos adversos

5. Tangibilidad

38.

Los carteles, letreros y flechas del servicio de
emergencia le parecen adecuados para orientar
a los pacientes

39.

La emergencia contd con personal para

informar y orientar a los pacientes

40.

La emergencia conto con equipos disponibles y

materiales necesarios para su atencion

41.

Los ambiente del servicio de emergencia

estuvieron limpios y cémodos

OPINION DE APLICABILIDAD: a) regular ( )

b) buena

() c) muy buena ( )

Firma del JUEZ
EXPERTO(A)




ANEXO
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS
EXPERTO N° 1

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos
“Cuestionario de CALIDAD de la atencién del paciente en el servicio de emergencia
del Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQHOS y el Cuestionario
de SATISFACCION desde la percepcion del paciente en el servicio de emergencia del
Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQUAL" que hace parte de la
investigacion Calidad de atencién y satisfaccién desde la percepcion del paciente
en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19.

La evaluacion de los instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean validos
y que los resultados obtenidos a partir de estos sean utilizados eficientemente.
Agradecemos su valiosa colaboracion.

- Institucion: ......... WOS L ITHC. ... VCTDR.... LAZARTE.. BLULEA AN y

- Objetivo de la investigacion: Determinar Ia relacién entre calidad de la atencion y
la satisfaccion desde la percepcion del paciente del servicio de emergencia del
Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19.

8. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segin

corresponda

1. Nombres y Apeliidos del juez: .M ICUR(C.. 1A SAUALES  MAWouA 5
2. Formacion Académica: ....... MARST.4A...... 8.8, 68STWA. . LB

3. Areas de experiencia profesional: ssorsssss RRSEADBL i

4. Tiempo: .......... 22.. Aol

5. cargoactual ....... JRFE SeAVIGn

6

7



MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

DIMENSION

CRITERIOS DE EVALUACION

Objetividad

Observacione
syl
recomendaci

NO | SI

Variable N* 01: Calidad de atencién

1. Subjetiva

Las indicaciones dadas por el personal de salud
para ayudarie a ia reallzacion de ia atencién en
el servicio de emergencia han sido

N

La amabilidad del personal en &l servicio de
emergencia ha sido

Elinterés del personal de salud para atender su
consulta en of servicio de emergencia ha sido

El trato personalizado por atender su consulta
en el servicko de emergencia ha sido

b

La confianza y seguridad que le dio el personal
de salud en su consulta en el serviclo de
emergencia ha sido

G R e

La comprension de su neceskiad de consulta en
el servicio de emergencia ha skdo

La rapidez de respuesta recibido por su consulta
en el servicio de emergencia ha sido

G I
Sl S
ol N
BN B

La preparacién del personal de salud por
atender su motivo de consulta en el servicio de
emergencia ha sido

N

El interés del personal de salud por solucionar
suU motivo de consulta en el servicio de
emergencia ha sido

10.

El Interés del personal por cumplir con la
atencidn de su motive de consulta en el servicio

de emergencia ha skio

N

2 Objetiva

1

La predisposicion del personal de salud por
brindar informacion sobre el motivo de consulta
en el servicio de emergencia ha sido

S

12 El tiempo de espera por su consulta en el

servicio de emergencia ha sido

13.

La sefializacion intrahospitalania en el érea del
servicio de emergencia ha sido

4.

La puntualidad con |a que el personal de sakd
ha atendido ml consulta en el servicio de
emergencia ha sdo

15.

La Informacidn que brinda el medico sobre mi
motivo de consulta en el servicio de emergencia

i B e

i ) T
N

Sl XOSsua s




16. La apariencia y cuidado del personal de salud
en el servicio de emergencia ha sido

17. La ayuda de tecnologla biomédica utilizada por
el personal de salud del serviclo de emergencia
ha sido

18.  La comodidad de fas instalaciones en el servicio
de emergencia ha sido

N

X

19. La sefalizacion en el exterior del hospital ha
sido

N

e B

NN\

N

Variable N° 02: Satisfaccion desde la percepcién del paciente

20. Ud O su famila fueron atendidos

inmediatamente a su llegada a emergencia, sin
Importar su condicin socioacondmica

21, Ud O su famiia fueron atendidos considerando
la gravedad de su salud

22 Su atencién en emergencia estuvo a cargo del
médico

S

\

23, El médico que la atendid mantuvo suficiente
comunicacién con Ud, O sus familiares para
explicaries el seguimiento de su problema de
salud

24, La famacia de emergencia contd con los
medicamentos que racetd el meédico

2 Capacidad de

25. La atencion en caja o el moduk de admisién
fue répida

26, La atencion en el laboratork de emergencia fue
rapida

27, La atencibn para tomarse examenes
radiolégicos fue rapida

28. La atencidn en farmacia de emergencia es
répida

N NN S

A IBI RN ED B

NIENT SISNEST %

N T B T

3. Seguridad

29, El médico que le atendid le brindd el tempo
necesario para contestar sus dudas o preguntar
por el problema de salud

N

30, Durante su atencion en emergencia se respetd
il

31 El médico que le atendid le realizé un examen
fisico completo y minucioso por el problema de
salud por el cual fue atendido

o S

k73 El problema de salud por el cual usted fue
atendida se ha resuelto o mejorado

Gl

4. Empatia

33 El personal de emergencia lo trato con
amabllidad, respeto y paciencia

~

34 El personal de emergencia le mostrd interes
para solucionar cusiquier problema que se

presentd durante su atencion

N

XSRS s e

o BT R




35. Ud. Comprendit ia explicacion que el médico le
brindé sobre el problema de salud o resultado
de la atencion

36. Ud. Comprendié ia explicacion que &l médico le
brindd sobre los procedimientos o andlisis que | 7
le realizaron

N
N\

N

37 Ud. Comprendid fa explicacion que el médico le /
brindd sobre el tratamiento que recibid: tipo de /

medicamentos, dosis, efectos adversos

38, Los carteles, letreros y flechas del servicio de
emergencia le parecen adecuados para orlentar /
a los pacientes

N N

La emergencia contd con personal para
5. Tangibitidad informar y onentar a los pacientes

40. La emergencia conto con equipos disponibles y
materiales necesancs para su atencion 4

N\
\
X

41, Los ambiente del servicio de emergencia
estuvieron impios y comodos

AN
N

N
i

................................................................

..................

N\

e H

Firtha del JUEZ EXPERTO(A)
DNI.... Q934403 3.




ANEXO
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS
EXPERTO N° 2

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos
“Cuestionario de CALIDAD de la atencion del paciente en el servicio de emergencia
del Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQHOS y el Cuestionario
de SATISFACCION desde la percepcion del paciente en el servicio de emergencia del
Hospital || Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQUAL" que hace parte de Ia
investigacion Calidad de atencién y satisfaccion desde la percepcion del paciente
en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-18.

La evaluacion de los instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean validos
y que los resultados obtenidos a partir de estos sean utilizados eficientemente.
Agradecemos su valiosa colaboracion.

-~ O O A W -

. Nombres y Apellidos del juez: ...... )ﬁ‘n g AU B
. Formacion Académica: ............... 1. 3a%Ar ... 34amn. <. 2 88 1y N S)ities
. Areas de experiencia profesional: ....... 21T, 0l 2 e 9 e &z./{...@ <

TIempo: ......... 2. 2505
cargo actual: ........... 3"‘:\0‘/‘5‘“‘”‘“”“ BOMAY- <y SR
A R G S S PN

. Objetivo de la investigacion: Determinar la relacion entre calidad de la atencion y

la satisfaccion desde la percepcion del paciente del servicio de emergencia del
Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19.

. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun

corresponda



MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

VARIABLES

DIMENSION

CRITERIOS DE EVALUACION

Objetividad

Pertinencia Relevancig claridad

sylo -

ones

NO | SI | NO | SI |NO

Variable N* 01: Calidad de atencién

1. Subjetva

Las indicaciones dadas por el personal de salud
para ayudarie a la realizacion de la atencidn en
el servicio de emergencla han sido

\ @

La amabiliad del personal en el servicio de
emergencia ha sido

Elinterés del personal de salud para atender su
consulta en el serviclo de emergencia ha sido

El trato personalizado por atender su consulta
en el servicio de emergencia ha sido

La confianza y seguridad que le dio el personal
de salud en su consulta en el servicio de
emergencia ha sido

O IS0 608

La comprension de su necesidad de consulta en
&l servicio de emergencia ha sido

La rapidez de respuesta recibido por su consulta
en el serviclo de emergencia ha sido

La preparacién del personal de salud por
atender su motivo de consulta en el servicio de

emergencia ha sikio

4
/
/
/
/
v
/
/

S Y B

El interés del personal de salud por solucionar
su molvo de consulta en el servicio de

emergencia ha skio

/

el Eolerel TN

N\

10.

EI interés del personal por cumplir con 13
atencion de su mobivo de consulta en el servicio

de emergencia ha sido

~| s ~ =]~

e
S

2. Objetiva

1"

La predisposicidn del personal de salud por
brindar Informacion sobre el motivo de consulta
en el servicio de emergencia ha sido

NS

12

El tiempo de espera por su consulta en el
servicio de emergencia ha sido

13

La sefializacion mntrahospitalana en el area del
servicio de emergencia ha sido

14.

La puntualidad con la que el personal de salud
ha atendido mi consulta en el servicio de
emergenca ha sido

o . I

15,

La informacion que brinda el medico sobre mi
motivo de consulta en el servicio de emergencia

e e e e s

ol S ARILN] Xl N

=
=4




16,

La apariencia y cuidado del personal de salud
en el servicio de emergencia ha sido

17

La ayuda de tecnologia biomédica utilizada por
¢l personal de salud del servicio de emergencia
ha sido

~

18

La comodidad de las Instalaciones en el servicio
de emergencia ha sido

IR IXN

19.

La sefializacion en el exterior del hospital ha
sido

e e

N

\‘\ \ \

22 B LS S

Varlable N* 02: Satisfaccién desde la percepcién del paciente

1. Fiabilidad

Ul O su famiia fueron atendidos
inmediatamente a su llegada a emergencia, sin
Importar su condickin sociogcondmica

=

N\

21

Ud_ O su familia fueron atendidos considerando
la gravedad de su salud

X

2

Su atencién en emergencia estuvo a cargo del
médico

b

RIS

| I

i

23, El médico que la atendid mantuvo suficiente

comunicacion con Ud, O sus familiares para

explicaries el seguimiento de su problema de
salud

N

e ¥

N

%

24,

La famacia de emergencia conté con ks
medicamentos que recetd el médico

2 Capacidad de

2%

=

La atencion en caja o &l modulo de admision
fue rapida

2,

La atencidn en el laboratorio de emergencia fue
rapida

o e MY

27

La atencidn para tomarse examenes
radiolégicos fue répida

= SN

28.

La atencién en farmacia de emergencia es
rapia

R

3, Seguridad

2

El médico que le atendid le brindd el tiempo
necesario para contestar sus dudas o preguntar
por el problema de salud

=

30, Durante su atencidn en emergencia se respetd

su privacidad

31

El médico que le atendd le realizd un examen
fisico completo y minucioso por el problema de
salud por el cual fue atendido

SO I~ R S e B el s

k2

El problema de salud por el cual usted fue
atendida se ha resuelto o mejorado

~

3

4. Empatia

El personal de emergencia ko trato con
amabilidad, respeto y paciencia

El personal de emergencia le mostrd mierés
para solucionar cuslquier problema que se
presentd durante su atencion

bt e e e O oS U T I

=3 Sl s




36, Ud. Comprendid la explicacion qua el médico le

brindd sobre el problema de sakud o resutado
o RUBURE

36 Ud. Comprendid la explicacion que el médico le
brindd sobre los procedimientos o andlisis que /
e realizaron

e
Se

37, Ud. Comprendid la explicacion que el médico le /
brindl6 sobre el tratamiento que recibit: tipo de

e

medicamentos, dosls, efectos adversos

38 Los carteles, letreros y flachas del servicio de
emergencia le parecen adecuados para orlentar
a los pacientes

39, La emergencia contd con personal para
5 Tanglbildad informar y orientar a los pacientes

40. La emergencia conto con equipos disponibles y

e i e Ve

41. Los ambiente del servicio de emergencia

/
/
B O
B /

----------------------------------------------------------------

OPINION DE APLICABILIDAD: 2)regular ( ) b) buena () ¢) muy buena ( )
Fecna 0611012020

Fima del JUEZ EXPERTO(A
ONL...... 0619

..................................




ANEXO
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS
EXPERTO N° 3

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos
“Cuestionario de CALIDAD de la atencion del paciente en el servicio de emergencia
del Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQHOS y el Cuestionario
de SATISFACCION desde la percepcion del paciente en el servicio de emergencia del
Hospital || Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQUAL" que hace parte de la
investigacion Calidad de atencién y satisfaccion desde la percepcion del paciente
en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19.

La evaluacion de los instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean vélidos
y que los resultados obtenidos a partir de estos sean utilizados eficientemente.
Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Nombres y Apellidos del juez:
2, Formacion Académica: ............ Q ..............................................................

7. Objetivo de la investigacion: Determinar la relacion entre calidad de la atencién y
la satisfaccion desde la percepcion del paciente del servicio de emergencia del
Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19.

8. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segin

corresponda



MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

DIMENSION

CRITERIOS DE EVALUACION

Objetividad

Pertinencia Relevancial claridad

sylo .

Sl | NO

Variable N* 01: Calidad de atencién

1. Subjetiva

Las ndicaciones dadas por el personal de sakud
para ayudarie 3 [a realizacidn de la atencion en
el servicio de emergencia han sido

La amabildad del personal en el servicio de
emergencia ha sido

El interés del personal de salud para atender su
consula en el servicko de emergencia ha sido

SIS 5

El trato personalzado por atender su consulta
en el servicio de emergencia ha sido

La confianza y seguridad que I dio el personal
de salud en su consulta en el sevich de
emergencia ha sido

La comprensién de su necesidad de consulta en
el servicio de emergencia ha sido

La rapidez de respuesta recibido por su consulta
en el serviclo de emergencia ha sido

La preparacidn del personal de salud por
atender su motivo de consulta en el servicio de

emergencia ha sido

El interés del personal de salud por solucionar
su motivo de consulta en el serviclo de
emergencia ha sido

~

e

10.

El Interés del personal por cumplir con fa
atencidn de su motivo de consulta en &l servicio

de emergencia ha sido

2. Objetiva

1"

La predisposicion del personal de salud por
brndar Informacion sobre el motivo de consulta
en e servicio de emergencia ha sido

12,

El tiempo de espera por su consulta en el
serviclo de emergencia ha sklo

SS I IPS RIERIST X IRIKIS] S

13,

La sefializacion intrahospitaiaria en el drea dei
servicio de emergencia ha sido

14,

La puntualidad con a que el personal de salud
ha atendido ml consulta en el servicio de
emergencia ha skio

S

15.

Ls informacién que binda el medico sobre mi
motivo de consulta en el servicio de emergencia

N SIXRIK] BN S S N SRS
S IRKIST S | ]RTEghasl=s] <[SIS1SES

i S . s~ B (R




16. La apariencia y cuklado del personal de salud
en el servicio de emergencia ha sido

N

17. La ayuda de tecnologia biomédica utilizada por
el personal de salud del servicio de emergencia
ha sido

=

N

18, Lacomodidad de las instalaciones en el servicio
de emergencia ha sido

%

18, La sefializacion en el exterior del hospital ha

sido

Variable N° 02: Satisfaccion desde la percepcién del paciente

1. Fiabilidad

20 Ud O su famiia fueron atendidos
inmediatamente 2 su llegada a emergencia, sin
importar su condicién socioecondmica

s

i

21, Ud, Osu familia fueron atendidos considerando
Ia gravedad de su salud

ML RIS s s

22 Su atencidn en emergencia estuvo a cargo del
médico

23. El médico que la atendid mantuvo suficiente
comunicacion con Ud. O sus famikares para
explicarles el seguimiento de su problema de
salud

~

SRS

24 La famacia de emergencia contd con los
medicamentos que recetd el médico

) I ] Y I Y S R

2 Capacidad de

25 La atencion en caja o el modulo de admision
fue rapida

26 La atencidn en el laboratorio de emergencia fue
rapida

N

27. La atencn parm tomarse examenes
radiolégicos fue rapida

28 La atencién en farmacia de emergencia es
rapda

3. Seguridad

29 El médico que le atendid le brindd el tiempo
necesario para contestar sus dudas o preguntar
por el problema de saiud

N

o

NS

x

30 Durante su atencidn en emergencia se respetd
su privacidad

31 El médico que le atendid le realizé un examen
fisico completo y minucioso por el problema de
salud por el cual fue atendido

N

32. El problema de salud por el cual usted fue
atendida se ha resuelto o mejorado

4, Empatia

33 El personal de emergencia lo trato con
amabllidad, respeto y paciencia

34. El personal de emergencia le mosird interés
para solucionar cualquier problema que se

KIRKITRISIR NSISEUE ] X

presentd durante su atencidn

SR %

o

B s I
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35 Ud. Comprendid la explicacion que el médico le
brindé sobre el problema de salud o resultado
de |a atencién

e
¥
-

!

36 Ud Comprendid la explicacion que el médico le
brindd sobre los procedimientos o andlisis que
le realizaron

4

37 Ud Comprendid a expicacion que &l mdico le
brindk sobre e! tratamiento que recibid: tipo de

medicamentos, dosis, efectos adversos

38 Los carteles, letreros y flachas del servicio de
emergencia le parecen adecuados para onentar
a los pacientes

NELN S

\

39 La emergencia contd con personal para
5 Tangiilidad informar y orientar a los pacientes

40. La emergencia conto con equipos disponibles y
matenales necesarios para su atencion

] O O Y IS
SR Sl TR el €

41. Los ambiente del servicio de emergencia
estuvieron limpios y cémodos V

----------------------------------------------------------------

OPINION DE APLICABILIDAD: a) regular ( ) b) buena ¢) muy buena ( )
Fecha %' \0’20

------------------




ANEXO
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS
EXPERTO N° 4

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos
“Cuestionario de CALIDAD de la atencion del paciente en el servicio de emergencia
del Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQHOS y el Cuestionario
de SATISFACCION desde la percepcion del paciente en el servicio de emergencia del
Hospital || Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQUAL" que hace parte de la
investigacion Calidad de atencion y satisfaccion desde la percepcion del paciente
en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19.

La evaluacion de los instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean validos
y que los resultados obtenidos a partir de estos sean utilizados eficientemente.
Agradecemos su valiosa colaboracion,

1. Nombres y Apelidos del juez: . TOANA DL (0JAncs . CARIREA, . £IMZNTRL
2. Formacion Académica; ..., ACE ip. &N ADMIITRAUS s 1. GRENCES DR (D
3. Areas de experiencia profesional: ... KOLLITAL.................. SEI0L 4%, DR JP W)
4. Tiempo: ...... A%... BN, '
5. cargo actual: ...... JOFY.... [eMLh.. 08, . ME O LUND
6. Institucion: ......... VLOSOLTAL,... 2. SHODCR i
7. Objetivo de la investigacion: Determinar Ia relacién entre calidad de la atencion y
la satisfaccion desde la percepcion del paciente del servicio de emergencia del
Hospital || Chocope en tiempos de COVID-19.
8. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segin

corresponda



MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

VARIABLES

DIMENSION

ITEms

CRITERIOS DE EVALUACION

Y L. B

sylo

ones

3
®
3
@
3

NO

Variable N°® 01: Calidad de atencién

1. Subjetiva

Las ndicaclones dadas por el personal de sakd
para ayudarle a la realizacion de la atencién en
el servicio de emergencia han sido

N 2

La amabilidad del personal en el servicio de
emergencia ha sido

Elinterés del personal de salud para atender su
consulta en el servicio de emergencia ha skio

El trato personakzado por atender su consulta
en el servicio de emergencia ha sido

La confianza y segundad que le dio el personal
de salud en su consulta en el servicio de

emergenci ha sido

La comprension de su necesidad de consulta en
el servicio de emergencia ha sido

e I e e T
Nl S NERLS K

La rapidez de respuesta recibido por su consulta
en el servicio de emergencia ha sido

La preparacion del personal de salud por
atender su motivo de consulta en el servicio de
emergencia ha sido

S

El interés del personal de salud por solucionar
su motivo de consulta en el servicio de
emergencia ha sido

10

El interés del personal por cumplr con la
atencidn de su motivo de consulta en el servicio

de emergencia ha skio

S oS X SN Sl SE RS

2, Objetiva

"

La predisposicion del personal de salud por
brindar Informacion sobre el motivo de consulta
en el servicio de emergencia ha sido

N

12

El tiempo de espera por su consulta en el
servicio de emergencia ha sido

13.

La sefializacion intrahospdalana en el area del
servick de emergencia ha sido

14

La puntualidad con la que el personal de salud
ha atendido mi consulta en el servicio de
emergencia ha sido

15.

L3 informacién que brinda el medico sobre mi
motivo de consulta en el servicio de emergencia

SNONIN N X PSS S ] S

N NSRS
b R T

N ONINLIN AL XL S s




16, La apariencia y cuidado del personal de salud
en el serviclo de emergencia ha sido

17, La ayuda de tecnologia biomédica utilizada por
€l personal de salud del servicio de emergencia
ha sido

18. La comodidad de las instalaciones en el servicio
de emergencia ha sido

AN

b

19. La sefializacidn en el exterior del hospital ha
sido

NX N X

Variable N° 02: Satisfaccion desde la percepcién del paciente

1. Fiabilidad

20 Ud O su famikla fueron atendidos
inmediatamente a su llegada a emergencia, sin
importar su condicidn socloecondmica

21, Ud. O su familia fueron atendidos considerando
la gravedad de su salud

=

\\

22, Su atencion en emergencia estuvo a cargo del
médico

X

N

23. El médico que fa atendid mantuvo suficiente
comunicacién con Ud. O sus familiares para
explicarles el seguimiento de su problema de
salud

N\

b2 I [ I N I I

b

24, La famacia de emergencia contd con los
medicamentos gue recetd el médico

2 Capacidad de

25 La atencidn en caja o el modulo de admision
fue répida

26. La atenckdn en ¢l laboratorio de emergencia fue
rapda

27. La atencidn pera tomarse examenes
radiologicos fue rapida

28 La atencibn en farmacia de emergencia es
ripida

3. Segunidad

29 El médico que e alendid Je brindd el tempo
necesario para contestar sus dudas o preguntar
por el prablema de salud

30, Durante su atencidn en emergencia se respetd
sU privacidad

31, El médico que le atendio le realizé un examen
fisico completo y minucioso por el problema de
salud por el cual fue atendido

Bl N S NSRS

32 El problema de salud por el cual usted fue
atendida se ha resuelto o mejorado

4, Empatia

33 El personal de emergencia lo ftrato con
amabilidad, respeto y paciencia

34 El personal de emergencia le mostro nteres
para solucionar cualquiet problema que se
presentd durante su atenckn

NOPR s AR X 1R EEERES T R %

AN R R ISE SOENES S

T E BRI R SRR

NS




35 Ud Comprendid la explicacion que el médico le I /
brindd sobre el problema de salud o resuftado /
de fa atencion

3. Ud, Comprendd ia explicacion que el médico e 7 / J
brindé sobre los procedimientos o andlisis que 4
le realizaron

37 Ud Comprendé a expicacon que &I medioo ke |/
brindd sobre el ratamiento que recibid: fipo de

medicamentos, dosis, efectos adversos

38. Los carteles, letreros y flachas del servicio de
emergencia le parecen adecuados para orientar
a los pacientes

5 Tangibilidad informar y orlentar a los pacientes

|

La emergencia conto con equipos disponibles y
materiales necesarios para su atencion

‘| 7
as.umembempeuudm/ /
/|

/

41, Los amblente del servicio de emergencia /
estuvieron limpios y cémodos

----------------------------------------------------------------

OPINION DE APLICABILIDAD: a) regular ( ) b) buenarj¢’) ¢) muy buena ( )
Fecha .G}/10(2020

(<

Firma del JUEZ EXPERTO(A)
DNI....... L L6350y,

.....................................

D“rgF. gggna Cabrera Pincniel
CMP a1812 ‘?ﬂgl!. 2&‘5:“
HOSPITAL 1| CHOGORE

EnBalug




ANEXO
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS
EXPERTON® 5

DATOS GENERALES

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar los instrumentos
“Cuestionario de CALIDAD de la atencin del paciente en el servicio de emergencia
del Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQHOS y el Cuestionario
de SATISFACCION desde la percepcion del paciente en el servicio de emergencia del
Hospital Il Chocope en tiempos de COVID-19 del SERVQUAL" que hace parte de la
investigacion Calidad de atencién y satisfaccion desde la percepcion del paciente
en servicio de emergencia, Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19.

La evaluacion de los instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean validos
y que los resultados obtenidos a partir de estos sean utilizados eficientemente.
Agradecemos su valiosa colaboracion.

Ruw\;m\'& Quum (71¢Q

1. Nombrasy AR BRERRZ: ... -
MCWSW i Gumue de- StV de Slvd

2Fo:macu5nA<>adt§mm‘3 ..... i ’&?W ..... Med‘unc gqﬁnw
3. Areas de experiencia profes?nal: .................. U(Q ................................. Howpe
4, T 0 R0 S
. _SQ)\K D'{% Medoena
5, cargoactual: ..............0... UG (o
6. InStUCION: ..o et

7. Objetivo de la investigacion: Determinar la relacion entre calidad de la atencion y
la satisfaccion desde la percepcion del paciente del servicio de emergencia del
Hospital | Chocope en tiempos de COVID-19,

8. De acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segin
corresponda



MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

VARIABLES

DIMENSION

iTEms

CRITERIOS DE EVALUACION

Objetividad MLWMW

s ylo

NO

Variable N° 01: Calidad de atencién

1. Subjetiva

Las indicaciones dadas por el personal de salud
para ayudarle a la realzacidn de |a atencién en
| servicio de emergencia han sido

L2 amabilidad del personal en el servicio de
emergencia ha sido

El interés del personal de salud para atender su
consulta en el servicio de emergencia ha sido

El trato personalizado por atender su consulta
en el servicio de emergencia ha sido

Ls confianza y segundad que le dio el personal
de salud en su consulta en el semvicio de
emergencia ha sido

La comprension de su necesidad de consulta en
el senviclo de emergencia ha sido

La rapidez de respuesta recibido por su consulta
en el servicio de emergencia ha sido

La preparacion del personal de salud por
atender su motivo de consulta en el servicio de
emergencia ha sido

El interés de! personal de salud por solucionar
su motivo de consulta en el senvicio de
emergencia ha sido

10.

El interés del personal por cumplir con la
atencion de su motivo de consulta en el servicio

de emergencia ha sido

2. Objetiva

1"

La predisposicidn del personal de salud por
brindar informacidn sobre el motivo de consulta
en el servicio de emergencia ha sido

12

El tiempo de espera por su consulta en el
servicio de emergencia ha sido

13.

La sefiaizacion intrahospitalaria en el area del
sevicio de emergencia ha sido

14

La puntualidad con ta que el personal de salud
ha atendido mi consulta en el servicio de
emergencia ha sido

s ] e — — \\~\~\\\\ \ o

16.

La informacién que brinda el medice sobre mi
motivo de consulta en el servicio de emergencia

\\\\\\\\\\ \\\\\\\ N
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16. La apariencia y cuidado del personal de salud
en el servicio de emergencia ha sido

e

17. La ayuda de tecnologia biomédica utilizada por
el personal de salud del servicio de emergencia
ha sido

~

18. Lacomedidad de las instalaciones en el servicio
de emergencia ha sido

19. La sefializacion en el exterior del hospital ha
sido

\‘ —_———

T = T \

e N, e s

Variable N° 02: Satisfacciéon desde la percepcién del paciente

1. Fiabiiidad

20, Ud O su famiila fueon atendidos
Inmediatamente a su llegada a emergencia, sin
Importar su condicidn socioscondmica

21, Ud. O su familia fueron atendidos considerando
la gravedad de su salud

22 Su atencion en emergencia estuvo a cargo del
médico

|

El médico que la atendid mantuve suficiente
comunicacién con Ud. O sus familiares para
explicaries el seguimiento de su problema de
salud

24 Lla famacia de emergencia contd con s
medicamentos que recetd el médico

2.Capacidad de
respuesta

25, La atencion en caja o el modulo de admision
fue rapkda

26, La atencion en el laboratorio de emergencia fue
rapica

27. La atencibn para tomarse examenes
radiologicos fue rapida

28 |a atencidn en farmacia de emergencia es
rapida

3, Seguridad

29 El médico que le atendid le brindd el tiempo
necesark para contestar sus dudas o preguntar
por el problema de salud

30. Durante su atencidn en emergencia se respetd
su privacidad

31 El médico que le atendid le realzd un examen
fisico completo y minucioso por el problema de
salud por ei cual fue atendido

Lﬁ—ﬁ problema de sald por el cual usted fue
atendida se ha resuelto o mejorado

4. Empatia

33 El personal de emergencia o trato con
amabilidad, respeto y paciencia

34 €l personal de emergencia Je mosird interés
para solucionar cualquier problema que se

presentd durante su atencion

T ] e R T —— \ — T TN - ~— == 1 ! a0 ——
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35, Ud. Comprendio la explicacion que el médico le
brindd sobre el problema de salud o resultado
de la atencion

=

36. Ud Comprendi6 la explicacion que el médico le
brindé sobre los procedimientos o andlisis que
le reakzaron

\\'\

37, Ud. Comprendio fa explicacion que el médico le
brindd sobre el tratamianto que recibid: tipo de

medicamentos, dosis, efectos adversos

Los carteles, letreros y flechas del servicko de
emergencia le parecen adecuados para onentar
2 los pacientes

39, La emergencia contd con personal para

40, La emergencia conto con equipes disponibles y
materiales necesarios para su atencion

41, Los amblente del servico de emergencia
estuvieron kmpios y cdmodos

— ] e e \-\\‘K\ \

\ —] T -\-

----------------------------------------------------------------

OPINIONDIEAPUCABILIDAD a) regular ) b) buena () c) muy buena ( )
9/6/2070

..................




ANEXO 05

CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Calidad de atenci6n y satisfaccion desde la percepcién del paciente en
servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo Bestizte Yomaoito Cesae Martne!con DNI . 91617734  Distrito de
Chocope, Provincia de Ascope del Departamento de La Libertad, mediante el
presente documento acepto participar voluntariamente y haber sido informado(a)
sobre los propésitos de la investigacién “Calidad de atencién y satisfaccién desde
la percepcién del paciente en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en
tiempos COVID-19", asimismo me han informado que deberé responder a dos
instrumentos en los cuales se emplearé aproximadamente 30 minutos.

Declaro voluntariamente que deseo participar en dicho estudio como
participante, autorizando que la informacién recolectada sea utilizada
exclusivamente para fines académicos pertinentes.

— S s 3
— f 3




CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Calidad de atencion y satisfaccion desde la percepcién del paciente en
servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo V(.V t/uCl .. 0‘* ..... Cl ..Al).@.\fl.'.Cbon DNI . :) | 42&02‘1 Distrito de
Chocope, 'Provincia de Ascope del Departamento de La Libertad, mediante el
presente documento acepto participar voluntariamente y haber sido informado(a)
sobre los propésitos de la investigacion “Calidad de atencion y satisfaccion desde
la percepcién del paciente en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en
tiempos COVID-19", asimismo me han informado que deberé responder a dos
instrumentos en los cuales se empleara aproximadamente 30 minutos.

Declaro voluntariamente que deseo participar en dicho estudio como
participante, autorizando que la informacién recolectada sea utilizada

exclusivamente para fines académicos pertinentes.

Chocope, /£. de oc”» ....... . del afio 2020.




CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Calidad de atencion y satisfaccion desde la percepcion del paciente en
servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo Q&mMVIO Seeuwoe Buas frecz con DNI ... 41703583 ... Distrito de
Chocope, Provincia de Ascope del Departamento de La Libertad, mediante el
presente documento acepto participar voluntariamente y haber sido informado(a)
sobre los propésitos de la investigacion “Calidad de atencién y satisfaccion desde
la percepcién del paciente en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en
tiempos COVID-19", asimismo me han informado que deberé responder a dos
instrumentos en los cuales se empleara aproximadamente 30 minutos.

Declaro voluntariamente que deseo participar en dicho estudio como
participante, autorizando que la informacién recolectada sea utilizada
exclusivamente para fines académicos pertinentes.

o4

41303883




CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Calidad de atencién y satisfaccion desde la percepcion del paciente en
servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo \/“ul()m“wﬁwa«im’ﬂtmﬂcon DNI .5/24/2 555 Distrito de
Chocope, Provincia de Ascope del Departamento de La Libertad, mediante el
presente documento acepto participar voluntariamente y haber sido informado(a)
sobre los propésitos de la investigacion “Calidad de atencién y satisfaccion desde
la percepcion del paciente en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en
tiempos COVID-19", asimismo me han informado que deberé responder a dos
instrumentos en los cuales se empleara aproximadamente 30 minutos.

Declaro voluntariamente que deseo participar en dicho estudio como
participante, autorizando que la informacién recolectada sea utilizada
exclusivamente para fines académicos pertinentes.




CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Calidad de atencion y satisfaccion desde la percepcion del paciente en
servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo Xoms. Consusle SWoa Gaada..... con DNI 1$8888Y6 . Distrito de
Chocope, Provincia de Ascope del Departamento de La Libertad, mediante el
presente documento acepto participar voluntariamente y haber sido informado(a)
sobre los propésitos de la investigacion “Calidad de atencién y satisfaccion desde
la percepcién del paciente en servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en
tiempos COVID-19", asimismo me han informado que deberé responder a dos
instrumentos en los cuales se empleara aproximadamente 30 minutos.

Declaro voluntariamente que deseo participar en dicho estudio como
participante, autorizando que la informaciéon recolectada sea utilizada
exclusivamente para fines académicos pertinentes.

Chocope, 4Z. de h\wbw  del afio 2020.




CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Calidad de atencion y satisfaccion desde la percepcién del paciente en
servicio de emergencia. Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Chocope, Provincia de Ascope del Departamento de La Libertad, mediante el
presente documento acepto participar voluntariamente y haber sido informado(a)
sobre los propésitos de la investigacion “Calidad de atencidn y satisfaccion desde
la percepcion del paciente en servicio de emergencia. Hospital || Chocope en
tiempos COVID-19", asimismo me han informado que deberé responder a dos
instrumentos en los cuales se empleara aproximadamente 30 minutos.

Declaro voluntariamente que deseo participar en dicho estudioc como
participante, autorizando que la informacion recolectada sea utilizada
exclusivamente para fines académicos pertinentes.




ANEXO 06

CONSTANCIA EMITIDA POR LA INSTITUCION QUE AUTORIZA LA
REALIZACION DE LA INVESTIGACION

Ak Essalud

CONSTANCIA

El Director del Hospital Il Chocope - Essalud, que suscribe, hace constar que

Dra. Alice Mary Mendoza Rodriguez

Profesional Médico de la P.M. Cartavio ha sido autorizada para realizar el trabajo
de investigacion intitulado

CALIDAD DE ATENCION Y SATISFACCION DESDE LA PERCEPCION DEL
PACIENTE EN SERVICIO DE EMERGENCIA. HOSPITAL Il CHOCOPE EN
TIEMPOS COVID-19.

Se expide la presente a solicitud de la parte interesada para los fines pertinentes.

Chocope, 02 de Octubre del 2020




ANEXO 07

BASE DE DATOS DEL ESTUDIO

z

VARIABLE 01: CALIDAD DE ATENCION

OBIJETIVA

P19

SUBIJETIVA
P1|P2|P3|P4|P5|P6| P7 |P8|P9|P10|P11|P12|P13|P14 P15 P16|P17|P18

5

4

5

3

3

5
5

5

3

5

5

5

5
5

5

5

5

2

1

1

5

3|5

1

2

1
1
4

5143

3134

3

2|3

1
1
2

212 |3]|4

3
3
1

5/4/4]|3

1

1

1

2

4|13 |4|5

2
1
2

3

3

1

3/4(3|4|5]3

1

413]4|5|3]|5

41434 |5]|3

4(3(4]5]3]|5

No

10|44 |5]|4

11

12123
13 | 5|5

14 |52

15,4 (43|43
16 |4 | 2

17

18|43 |4)|5

19 12 |4
20
21

22 |4 145

234|443

24
25

26 |5|1213

27

281 2|2
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VARIABLE 02: SATISSFACCION DESDE LA PERCEPCION DEL PACIENTE

TANGIBILIDAD

EMPATIA

SEGURIDAD

6

6

1

CAPACIDAD
DE RESPUESTA

6

4

6

3
6

3
1

6|5
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5
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1
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5
1

5
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3

2
5

6|76

2

31417

67|65
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313717
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1
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4
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4

2151415
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2
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ANEXO 08
MATRIZ DE CONSISTENCIA

Problema

Hipotesis

Objetivos

Metodologia

Resultados

Conclusiones

Cuadl es la
relacion entre la
calidad de la
atencion 'y la

satisfaccion
desde la
percepcién  del
paciente
atendido en el
servicio de
emergencia del
Hospital Il
Chocope en
tiempos de
COVID-19?

Ho: No existe
relacion
significativa
entre la
calidad de la
atencién y la
satisfaccion

desde la
percepcién del
paciente

atendido en el
servicio de
emergencia

del Hospital I
Chocope en
tiempos de
COVID-19.

Hi: Existe
relacion
significativa
entre la
calidad de la
atencién y la
satisfaccion

desde la
percepcién del
paciente

atendido en el
servicio de
emergencia

del Hospital 1l
Chocope en
tiempos de
COVID-19.

Objetivo general:

Determinar la relacion entre
calidad de la atencion y la
satisfaccion desde la percepcion
del paciente del servicio de
emergencia del Hospital |l
Chocope en tiempos de COVID-
19.

Objetivos especificos:

OEL. Identificar la calidad de la

atencion del paciente en el
servicio de emergencia
atendidos en el Hospital Il

Chocope en tiempos de COVID-
19.

OE2. Identificar la satisfaccion
desde la percepcion del paciente
en el servicio de emergencia
atendido en el Hospital |l
Chocope en tiempos de COVID-
19.

OE3. Establecer la relacion
entre la calidad de la atencion y
la fiabilidad inherente a la
satisfaccion desde la percepcion
del paciente en el servicio de
emergencia atendido en el
Hospital || Chocope en tiempos
de COVID-19.

OEA4. Establecer la relacion entre
la calidad de la atencion y la
capacidad de respuesta o
responsabilidad inherente a la
satisfaccion desde la percepcion
del paciente en el servicio de
emergencia atendido en el
Hospital || Chocope en tiempos
de COVID-19.

OES. Establecer la relacion entre
la calidad de la atencion y la
seguridad inherente a la
satisfaccion desde la percepcion
del paciente en el servicio de
emergencia atendido en el
Hospital || Chocope en tiempos
de COVID-19.

OES®. Establecer la relacion entre
la calidad de la atencion y la
empatia  inherente a la
satisfaccion desde la percepcion
del paciente en el servicio de
emergencia atendido en el
Hospital I Chocope en tiempos
de COVID-19.

OE?7. Establecer la relacion entre
la calidad de la atenci6n y la
tangibilidad inherente a la
satisfaccion desde la percepcion
del paciente en el servicio de
emergencia atendido en el
Hospital Il Chocope en tiempos
de COVID-19.

Se desarrollé una
investigacion

aplicada de
enfoque
cuantitativo, de
disefio no
experimental
descriptivo de
corte transversal
correlacional, con
una poblacién
muestral de 133
pacientes
atendidos en el
servicio de
emergencia del
Hospital 1l

Chocope, quienes
respondieron a
dos cuestionarios,
SERVQHOS
adaptado, sobre la
calidad percibida
en el servicio de
emergencia por el
paciente 'y el
cuestionario
SERVQUAL
MINSA, sobre la
satisfaccion desde
la percepcion del
paciente con el
servicio recibido.

Se encontraron
como resultados
que el 62.4% de
pacientes
atendidos en el
servicio de
emergencia  con
regular
satisfaccion, el
47.4% percibieron
la calidad de
atencion como
regular en tiempos
de COVID-19 en el

Hospital 1]
Chocope. Del
mismo modo

referente a la
fiabilidad,

capacidad de
respuesta,
seguridad,
empatia y

tangibilidad estas
fueron percibidas
con regular
satisfaccién (35%,
42%, 51%, 44% y
50%,

respectivamente).

Se concluye que
existe una
relacion
estadistica
significativa
(p<0,000) entre
la calidad de la

atencion del
paciente en
tiempos de
COVID-19 en el
servicio de
emergencia del
Hospital Il
Chocope y la
satisfaccion

desde la

percepcién  del
paciente, y entre
las dimensiones

de calidad
subjetiva y
objetiva, asi
como la
fiabilidad,
capacidad de
respuesta,
seguridad,
empatia y
tangibilidad.




ANEXO 09
BASE DE DATOS DE PRUEBA PILOTO

z

VARIABLE 01: CALIDAD DE ATENCION
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Estadistico de consistencia interna del cuestionario

N de elementos

19

Alfa de Cronbach

.981




VARIABLE 02: SATISFACCION DESDE LA PERCEPCION DEL PACIENTE
P1|P2|P3|P4|P5 P6|P7|P8| P9 | P10 | P11 | P12 | P13 | P14 | P15 | P16 | P17 | P18 | P19 | P20 | P21 | P22

4

6

5

6|4 |6

6|6
6

5

5

5

3

66|45

4144

5

5

No

5

10
11

12

13/ 6|4|4)|4

14

15/ 6 |4 |6
16| 7 | 4
17

18

19

20

21

22
23

24

25| 6|4 |3

Estadistico de consistencia interna del cuestionario

N de elementos

22

Alfa de Cronbach

.984




CARTA DE PRESENTACION

UNIES L IDAD TELAA VALLE

ﬁ ESCUELA DE POSGRADO

“Afio de ka Universalizacion de la Salud’

Trujillo, 01 de Octubre del 2020

Dr. Antonio Zavaleta Moreno
Director del Hospital Il Chocope - ESSALUD
Presente.-

SOLICITO: Permiso para la Estudiante de Maestria en Gestién de los
Servicios de Salud ejecute la Investigacién Titulada “Calidad de
atenclén y satisfaccién desde s percepcidon del paciente en
servicio de emergencia del Hospital Il Chocope en tiempos COVID-
19,

De mi especial consideracion:

Distinguido Dr. Antonio Zavaleta Moreno, reciba un cordial saludo de nuestras autoridades
de la Universidad César Vallejo y del mio propio en ml calidad de Coordinadora Nacional de
la Maestria en Gestidn de los Servicios de Salud de la Escuela de Postgrado, filial Trujillo de
la Universidad César Vallejo y en el marco del convenio interinstitucional, permitame
solicitar a su Digno Despacho el permiso para que la Maestranda Alice Mary Mendoza
Rodriguez identificada con DNI N® 43976206 ejecute su trabajo de investigacion (tesis)
titulado. “Calidad de atencién y satisfaccién desde la percepcién del paciente en servicio de
emergencia del Hospital Il Chocope en tiempos COVID-19", el mismo que aplicara cuestionarios
alos usuarios del drea de emergencia entre los meses de octubre y noviembre del presente,
por lo que solicitamos las facilidades con atencion en oficina de contar con colaboracién de
su institucion la cual usted Dignamente la dirige.

Es bien, mencionarle que se ha considerado el respeto a los derechos del sujeto de
investigacion con todos los criterios éticos gue una investigacién cientifica amerita.

En este marco y conocedora de su interés por la investigacién y siendo una de las
capacidades que lo hacen diferente de otros Gestores agradezco su gentil atencidn a la
presente solicitud.

Con la seguridad de contar con vuestra aceptacion, me despido de usted no sin antes
aprovechar la oportunidad para expresarle mis sentimientos y especial consideracion.

 —, S 4
T e ] e =

s

Muy atentamente.

Dra. Miryam Griselda Lora Loza
Coordinadora de 1a MGSS-EPG- UCV




CONSTANCIA DE REVISION Y
CORRECCION DE TRABAJO DE
INVESTIGACION

Yo, JORGE EDUARDO SUYON ZAPATA, maestro en Docencia Universitaria,
especialista en Lengua y Literatura, asesor de tesis de pregrado y posgrado,
corrector de estilo dejo constancia de la revision de la redaccion, secuencia logico
deductiva, sintaxis y ortografia de la tesis titulada: “Calidad de atencion y
satisfaccion desde la percepcion del paciente en servicio de emergencia. Hospital
[l Chocope en tiempos COVID-19”, presentada por la autora Mendoza Rodriguez,
Alice Mary (ORCID: 0000-0001-7349-5225), para obtener el grado académico de
Maestra en Gestion de los Servicios de Salud

Se expide la presente a solicitud de la interesada, en honor a la verdad y para los

fines que estime conveniente.

Trujillo 12 de enero de 2021

SUYON ZAPATA JORGE EDUARDO
DNI 03642106
ORCID 0000-0002-7079-3324
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