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Resumen

En la actualidad, se ha evidenciado mayor relevancia y atencion en los
servicios sanitarios desde una perspectiva de gestion y calidad considerando,
ademas, la evaluacién segun el tipo de servicio sanitario recibido o, la
evaluacion del sistema sanitario en general. En efecto, a raiz del surgimiento de
la pandemia,se implement6 una nueva forma de atencion utilizando los medios
tecnolégicos beneficiando a una poblacion vulnerable incapaz de movilizarse
hasta un establecimiento de salud, cuyo objetivo es determinar el grado de
satisfaccion de los pacientes atendidos por telemedicina durante la pandemia
Covid19 en la empresaprivada de Salud A365. El disefio metodologico, fue un
estudio de enfoque cuantitativo, tipo basica, disefio no experimental, de corte
transversal y descriptivo. Asimismo, la muestra estuvo conformada por un total
de50 pacientes atendidos a través de la teleconsulta; se empled la técnica de
encuesta SERVQUAL y con respecto al instrumento: cuestionario validado por
el Ministerio de Salud (MINSA). Los resultados mas relevantes demostraron que
el 50% de los pacientes encuestados mostraron satisfacciéon en un nivel moderado;
mostraron altos indices de satisfaccion en elementos tangibles (46%), fiabilidad
(50%), capacidad de respuesta (38%), seguridad (52%) y empatia (48%).

Palabras clave: Satisfaccion del usuario, telemedicina, Covid — 19.
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Abstract

At present, there has been evidence of greater relevance and care in health
services from a management and quality perspective, considering, in addition, the
evaluation according to the type of health service received or the evaluation of
the health system in general. Indeed, as a result of the emergence of the
pandemic, a new form of care was implemented using technological means,
benefiting a vulnerable population unable to move to a health facility. The
objective of the study was to determine the degree of satisfaction of patients
treated by telemedicine during the Covid1l9 pandemic in the private health
company Health A 365. Regarding the methodological design, it was a study with
a quantitative approach, basic type, non- experimental design, of descriptive cross
section. Likewise, the sample consisted of a total of 50 patients attended through
teleconsultation; The SERVQUAL survey technique was used and with respect
to the instrument: questionnaire validated bythe Ministry of HEALTH (MINSA).
Finally, the most relevant results showed that 50% of the surveyed patients
showed satisfaction at a moderate level; high satisfaction rates in tangible
elements (46%), reliability (50%), responsiveness (38%), security(52%) and
empathy (48%).

Keywords: User satisfaction, telemedicine, Covid - 19.
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INTRODUCCION

A finales del 2019, en China, especificamente en la ciudad Wuhan, se
reportd el primer caso de infeccidn respiratoria infectado por una nueva
tipologia viral perteneciente a la familia de coronavirus (COVID-19). Esta nueva
tipologia de virus se expande a nivel bronquial y en todo el sistema respiratorio
afectando 6rganos vitales como pulmones, bronquios (Organizacion Mundial
De la Salud, 2020).

A nivel de Latinoamérica, la Organizaciéon Panamericana de la Salud
(OPS)senalo que, pese a la gestién en conjunto de todos los paises aun no se ha
logrado establecer estrategias sanitarias para responder adecuadamente a las
consecuencias sociales, econémicas y politicas a raiz de la pandemia. Por lo tanto,
afirmaron que es esencial garantizar la atencion médica e intervenciones a los
pacientes que lo requieran, sin escatimar en cuestiones de lugar o tiempo (OPS
2019).

En la misma linea de satisfaccion del usuario, Djordjevic y Vasiljevic (2019),
en Serbia, sefialaron en su aporte investigativo que la satisfaccion es un indicador
de la calidad del servicio y que existen factores sociodemograficos influyentes en
el nivel satisfactorio de los usuarios. Aproximadamente, 80% de pacientes en un

establecimiento publico demostraron satisfaccion frente a la calidad de atencién.

A raiz de la aparicion de este nuevo virus se generé mayor demanda en lo
gue respecta al servicio de teleconsultas. Esta metodologia de atencién no solo
evito el colapso en los servicios sanitarios, pues uno de sus beneficios se centro
en el aprovechamiento de los recursos fisicos, los cuales pueden administrarse
eficientemente; ademas, se previd un crecimiento potencial a largo plazo por parte
de todos los hospitales y organizaciones sanitarias. Por su parte Frost & Sullivan
(2020) estiman un indice de crecimiento del 80%, aproximadamente, durante el afio
2020, mientras que Research and Markets calculan un incremento en el uso de

latelemedicina en un 80% (Organizacion Mundial De la Salud, 2020).

A nivel internacional la telemedicina aun no se ha utilizado
completamente.Espafia es el pais con mayor porcentaje de pacientes que han

realizado consultas via telemedicina (62 %), seguido por Canada (56 %) y por



Reino Unido (54 %). Los territorios que menos han utilizado esta tecnologia en

este ultimo afo son Alemania, Italia y Francia. (Capterra 2021).

A nivel institucional, la empresa de Salud A 365 brinda una amplia linea
de servicios de salud participando en todo el ciclo de vida del paciente
cumpliendo los objetivos desde la capacitacion, prestacion de un servicio hasta
la atencion plena de un paciente. En la actualidad, los servicios se han
adaptado bajo una metodologia reforzada en plataformas digitales con la
finalidad de atender a la poblacion con mayor dificultad de acceso a la atencion

médica.

En este contexto, debido a la importancia que ejerce la percepcion de
satisfaccion del paciente atendido por telemedicina, se plante¢ la pregunta de
investigacion: ¢ Cudl es el nivel de satisfaccion de los pacientes atendidos por
telemedicina en la empresa privada de Salud A 365 durante la pandemia Covid
19 Chiclayo 20217

El valor tedrico de la presente investigacion se bas6é en determinar,
detalladamente, el nivel de satisfaccion de los pacientes atendidos por
telemedicina, dado que a la fecha no ha sido evaluado, debido a los cambios
drasticos originados por el COVID — 19, los mismos que impactaron en la
manera de ofrecer los servicios sanitarios. Como consecuencia de este cambio
disruptivo, se pretende que esta investigacién sea de base para directivos y
personal en general de estas organizaciones, con la finalidad de idear y disefar
novedosas alternativas de solucion, recomendaciones e informacion relevante

para proximas investigaciones.

Con respecto a las implicancias practicas, permitié mostrar que el estado
satisfactorio del paciente respondié, directamente, a los esfuerzos puestos en
la mejora continua del servicio de telemedicina, por lo cual, se convirtié en
criterio fundamental, la identificacion de las causas principales de insatisfacciéon

originados en los pacientes.

En cuanto a la utilidad metodolégica, el aporte investigativo contribuy6
con el planteamiento de recomendaciones y propuestas de mejora para
solucionar la presente problemética basandose en los resultados de la

aplicacion del instrumento. Todo ello, con el objetivo fundamental de encontrar



una nueva metodologia para medir el nivel de satisfaccién de los pacientes.

La relevancia social se justificO porque se pudo conocer el grado de
satisfaccion de los pacientes y garantizar el alcance a las zonas con mayor
vulnerabilidad. En efecto, las teleconsultas se ejecutaron en las mejores
condiciones, respetando las politicas de gestion de calidad en el manejo de esta
herramienta. Asi mismo los resultados obtenidos permitieron tomar acciones de
mejora para la institucién, ya que la satisfaccion de los pacientes repercutio
decisivamente en la calidad de atencion, ademds, esta investigacion aport6

conocimiento a futuros investigadores interesados en la misma linea.
En este sentido, la hipétesis considerada fue:

Los pacientes se sienten satisfechos con la atencion por telemedicina en

una empresa privada de Salud A 365 durante la pandemia Covid 19.

El objetivo general planteado para esta investigacion: Determinar el
grado de satisfaccion de los pacientes atendidos por telemedicina en la
empresa privada de Salud A365 durante la pandemia Covid19, Chiclayo, 2021.
En cuanto a los objetivos especificos: a) Identificar el nivel de satisfaccion de
los pacientes atendidos por telemedicina en una empresa privada de Salud
A365 con respecto a la dimensién de elementos tangibles b) Estimar el nivel de
satisfaccion de los pacientes atendidos por telemedicina en su dimensiéon de
fiabilidad; c) Evaluar el nivel de satisfaccion de los pacientes atendidos por
telemedicina en su dimension de capacidad de respuesta; d)ldentificar el nivel
de satisfaccion de los pacientes atendidos por telemedicina en su dimension de
seguridad vy, finalmente, e) ldentificar el nivel de satisfaccion de los pacientes

atendidos por telemedicina en su dimensién de empatia.



1. MARCO TEORICO

Ruiz (2021) en su estudio en Espafia, evalué la percepcion de
satisfaccion de los pacientes atendidos por teleconsulta; los resultados
demostraron: 95,44% de los pacientes estaban satisfechos y un 91,96
recomendarian esta modalidad de atencion. En efecto, los encuestados se
sintieron tratados con amabilidad el 99,72%; el 95,96% consideraron la atencion
suficiente; el 95,96%; pudieron resolver dudas; el 96,58%; se tranquilizaron y el
69,6%; la consideré al igual de atil que la presencial; igual de segura 69,57%; y
beneficiosa 96,02%, por tal motivo se puede concluir que existe beneficios
comprobados y gran habilidad de resolucion de las teleconsultas lo cual permite
plantearnos ampliar los servicios de telemedicina durante esta Pandemia de la
Covid 109.

Gbomez, Arabujo y Carmo (2021) en su investigacion, en Portugal,
propusieron como resultado en esta investigacion que existe un importante
grado de satisfaccion (90,9%), ademas de mostrar interés en la telemedicina al
largo plazo. Por otro lado, los pacientes diabéticos y mayores no mostraban
interés en el seguimiento mediante las teleconsultas. Asimismo, una de las
plataformas digitales con mayor uso fue el correo electronico (71%).
Finalmente, se identificé que, las consultas presenciales disminuyeron un 73%,

aproximadamente.

Maggi (2018) en su investigacion, en Ecuador, evalud la gestion de
calidad de atencion con respecto al nivel satisfactorio de los pacientes
atendidos en emergencia, se utiliz6 la metodologia de SERVQUAL. Los
resultados con mayor relevancia demostraron un indice bajo en la dimension
tangibilidad (0.1575), en la dimension de fiabilidad también se evidenci6
insatisfaccion (0.5675), en cuanto a la dimensién capacidad de respuesta, los
usuarios se mostraron parcialmente satisfechos (-0.162), en la dimensién de
seguridad también se demostraron niveles de insatisfaccion (0.5933) vy
finalmente, también, se evidencio insatisfaccion en la dimension de empatia
(0.054).

Castelo — Rivas et al (2016) en su investigaciéon, en Ecuador, analizaron

el grado de satisfaccion teniendo como principal resultado, el impacto del



desempefio del personal de enfermeria, debido a que fue un factor
predominante en la primera fase de contacto con el paciente. El proceso de
atencioén fue considerado como uno de los mejores criterios debido a su rapidez
en la atencion. En contraste, 75% de los encuestados registraron Optimas

condiciones de atencién médica y de enfermeria.

En Venezuela, el aporte explicé el grado satisfactorio del paciente
atendido en el area de emergencia de un sanatorio publico. Los resultados se
enfatizaron en los elementos asociados a la calidad de atencion, entre ellos, la
limpieza y orden (58%), la seguridad (48%) y equipamiento quirdrgico (57%)
son los de mayor relevancia y responsables para ofrecer una 6ptima calidad de

atencion (Gomez, et al., 2017).

Rincén, Ensuncho y Palacios (2019), en Colombia, se realiz6 un estudio
que aborda el grado satisfactorio del paciente con respecto a la capacidad de
respuesta en un establecimiento de salud. En efecto, la herramienta idonea
para este estudio fue una encuesta basada en el modelo SERVQUAL
(instrumento para determinar la expectativa y percepcién del usuario frente a
un servicio). Finalmente, se concluy6 que mas del 70% encuestado afirmo estar

satisfecho con los servicios brindados por el establecimiento sanitario.

Farifio et al. (2018), en Ecuador, determinaron el nivel satisfactorio de los
pacientes y la percepcién de la calidad de la atencién brindada en las unidades
de atencién primaria. El instrumento de medicién se basé en los parametros del
modelo SERVQUAL. Los resultados mas relevantes fueron que, el 77 % de los
encuestados estuvieron satisfechos con el equipamiento y abastecimiento de
recursos distribuidos en los centros de salud. Asimismo, el 81% afirma haber

estado satisfecho con la atencion del personal.

Sosay Sosa (2018) en su estudio en Peru, analizaron las expectativas y
percepciones del paciente en las dimensiones de calidad de atencién en un
hospital publico; se utilizé el instrumento de SERVQUAL Modificado. Los
resultados concluyeron en altos indices de insatisfaccion por parte de los

encuestados en los hospitales de Toribia (64%) y San Martin (72%).

Zavala (2018) abordd, en su investigacion, la asociacion entre la gestion

de calidad y la satisfaccion del paciente externo en un establecimiento de salud



de Paijan. Se aplicaron dos cuestionarios a 229 usuarios externos para
identificar el nivel de satisfaccion. Finalmente, se concluy6é que en el centro
meédico se evidencia un nivel medio (42%) de calidad de atencion y, también,
una tendencia de media (68%) a alta (28%) en el nivel de satisfaccion, logrando

establecer una relacién directa entre ambas variables.

Barturen (2019) establecio el nivel de calidad del servicio con respecto a
los factores sociodemogréaficos. Se utiliz6 un cuestionario SERVQUAL para
evaluar la variable en estudio, aplicado a 332 pacientes externos. Finalmente,
se concluyd que los principales servicios que generan insatisfaccién son el area
de emergencia, consulta externa y hospitalizacion; el 47.5% de los encuestados
expresaron su rechazo a la calidad brindada por parte del establecimiento de
salud debido a la falta de interés por parte del personal sanitario, a la
inconclusion de la consulta y los errores cometidos seguidamente durante la

consulta.

Por su parte, Jesus (2017) en su investigacion, determind la relacion
entre la satisfaccion del usuario y la calidad de atencidn en un servicio médico.
Para establecer la muestra, solo se consideré a pacientes que asistieron el
altimo par de meses totalizando 110 pacientes. El estudio plantea
recomendaciones basadas en la mejora continua en la gestion: capacitacion
constante del personal, asesoramiento profesional a directivos y orientacion a
la poblacion. Como conclusién, se determina una relacion directa y significativa

ambas variables.

A nivel mundial, se han estudiado diversas teorias que refuerzan la
existencia y desarrollo de las variables, asi también, permitiran fundamentar la
presente investigacion. Algunas de las teorias generan que las Instituciones de
Servicios de Salud presten sus servicios integramente considerando factores
referentes al entorno y recurso humano, pues es fundamental considerar a
todos los involucrados en el planeamiento de gestidon sanitaria para lograr altos

indices de satisfaccion y calidad (Ministerio de Salud, 2018).

Por un lado, el gran auge de la globalizacion tecnolégica ha permitido,
durante estos ultimos afos, automatizar y simplificar procesos en la vida del ser

humano, siendo el ambito de salud, el mas beneficiado. De esta forma, los



cambios tecnoldgicos se han originado, simultaneamente, con los cambios

sanitarios

Por su parte, el Ministerio de Salud (MINSA), a través de la Norma
Técnica de Telesalud definio el termino teleconsulta como el conocimiento o
experiencia adquirida por un tele-especialista para diagnosticar o identificar una
situacion particular desde una ubicacion remota. Asimismo, conceptualiza la
telemedicina como la provision de servicios sanitarios a distancia, considerando
criterios de promocion, prevencion, recuperacion o rehabilitacion, ofrecidos por
especialistas de la salud, quienes hacen uso de tecnologias para simplificar y

sistematizar el proceso de atencion y lograr un mayor alcance en la poblacién.

Por otra parte, la telesalud es el servicio de salud basado en criterios
tecnolégicos para lograr mayor accesibilidad y capacidad resolutiva. Se
consideran tres ejes de desarrollo: Prestacion del servicio, Gestion del servicio

de salud y la informacion, educacion y comunicacion a la poblacion.

Bennet, citado en el Plan Nacional de Telesalud del Minsa propuesto en
el 2020, definié Telesalud como un sistema que refuerza y apoya al proceso
tradicional de atencion de salud con la finalidad de intercambiar informacion con

mayor eficiencia y efectividad.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) adopt6 la siguiente
definicion para la telemedicina: Es la prestacion del servicio que considera
como factor critico a la distancia. Los profesionales sanitarios capacitados para
realizar un diagndstico, tratamiento y alternativas de prevencion preciso a

través de tecnologias de la informacion

El término teleconsulta hace referencia a la consulta realizada entre
médico y un paciente externo mediante plataformas digitales cumpliendo

restricciones reguladas que determine el Minsa.

Con respecto a los conceptos, la Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS) conceptualiza la telemedicina como las diferentes alternativas
tecnolégicas implementadas por los profesionales de salud con la finalidad de
optimizar el intercambio de informacién y precisar un Optimo diagndstico

médico. Asimismo, permite la deteccion y prevencion de posibles



enfermedades, la constante investigacion y evaluacion sobre la relacion doctor
paciente a través de plataformas online y, por ultimo, la formacién constante de

los médicos especialistas que buscan optimizar el servicio de salud.

En cuanto a la variable “satisfaccion”, se identifican teorias mas amplias
y con mayor solidez empirica, resalta el denominado paradigma de la
“desconfirmacion de expectativas”, el cual explica el modelo afectivo y se basa
en generar una opinidn o juicio de satisfaccion sin considerar emociones y
afectos generados por el producto o servicio. Finalmente, el modelo cognitivo-
afectivo considera las dos teorias anteriormente mencionadas y afirma que el

nivel de satisfaccion esta asociado a resultados cognitivos y afectivos.

Sancho (2010) afirmé que la satisfaccion hace referencia al cumplimiento
total de las expectativas esperadas por el usuario con respecto a un servicio.
Segun el enfoque psicolégico, en un sentido basico pretende alcanzar
sentimientos de bienestar y conformidad por lograr satisfacer las necesidades
(Citado en Morillo, 2016).

Asi como lo afirmaron Sufiol y Bafieres (2014), la satisfaccion es
entendida como la facilidad de adaptacion de los pacientes con los servicios
sanitarios, los proveedores y procesos de atencion. Por ello, se constituye esta
variable como un objetivo perenne en la organizacién de un establecimiento
sanitario, el cual medira la capacidad de respuesta, ademas de considerarse
como un input esencial en la revision por el area directiva, estratégica y de

planeacion.

El concepto de satisfaccion ha evolucionado y adaptandose a las
percepciones y necesidades actuales de los usuarios. En el contexto de salud,
también se define la satisfaccion del usuario externo como la relacion entre
profesional — paciente y el impacto que tiene la atencion durante una consulta
En efecto, criterios como la accesibilidad, la asequibilidad, gestion en la
atencion y profesionalismo deben tener el mismo enfoque al momento de dar

una atencién (Kaushal, 2016).

Asi como afirmd, Asnawi et al. (2019) la sobredemanda de pacientes
necesita la cooperacion y el apoyo de los hospitales para centrarse en

establecer una imagen hospitalaria convincente y proporcionar satisfaccion a



los pacientes para garantizar y asegurar su lealtad. Por lo tanto, proporcionar
una alta calidad de servicio garantizara la satisfaccion y lealtad de los pacientes

para seguir aprovechando el servicio prestado.

En cuanto a las teorias que refuerzan esta variable, diversos autores han

plasmado sus enfoques en ellas:

Millan (1998), citado en Canzio (2019) expone la Teoria de los Dos
Factores en la satisfaccion del cliente, en la cual proponen un nuevo enfoque
explicando 03 tipos de factores de calidad: factores higiénicos (factores que
definen la satisfaccion del cliente, son aquellos esperados por el usuario),
factores de crecimiento (factores que pretenden satisfacer parte de la
necesidad del usuario, si existe una deficiencia en el servicio o producto, no
causara insatisfaccion completa) y, finalmente, factores de doble umbral
(factores de doble impacto, en los cuales si una percepcion por debajo de lo
esperado, causara insatisfaccion; no obstante, la prestacion por encima del

nivel esperado desencadenara altos niveles de satisfaccion en el cliente).

Por otro lado, la Teoria propuesta por Feletti, Firman y Sanson-Fisher,
en la cual evaltan las condiciones claves de satisfaccion del paciente: proceso
comunicacional, actitud del profesional, expertise técnico, entorno saludable y

la condicidn final que vive el paciente. (Feletti, 1986, citado en Tutaya, 2016).

Las dimensiones mencionadas anteriormente fueron confirmadas y
citadas por Quifiones (2015). La primera dimension: el proceso comunicacional
es el factor critico fundamental para fortalecer el contexto interpersonal en la
relacion prestador — paciente. Segundo, las actitudes profesionales centradas
en el desempenfo profesional ligado a las buenas acciones, empatia y valores
para con el paciente. Tercero, el expertise técnico, el cual hace referencia a la
competencia entre el personal profesional destacando sus capacidades,
habilidades y experiencias en un area especifica. Cuarto, el clima de confianza
debe primar el ambiente de confianza y reciprocidad para lograr una
transparencia entre la relacion paciente — médico y médico — médico.
Finalmente, y ultima dimensién, percepciéon del paciente, la cual se centra en
los valores morales, habilidades y destrezas que tiene un colaborador de

manera personal e individual con respecto al servicio ofrecido directamente al



usuario final y como logra satisfacer las necesidades del mismo.

Por otro lado, Duefas (2006) menciond que existen aspectos influyentes
en el juicio valorativo satisfaccion del usuario, los que podrian ser: a) Dimension
Humana, que referencia, también, al aspecto interpersonal, usualmente omiten
el desarrollo de esta dimensién, sin embargo, es esencial durante la practica
porque permite la esencia de la bioética médica. Este tipo de dimension
comprende las estrategias de comunicacion entre el profesional sanitario y el
paciente, logrando individualizar al paciente respetando las diferencias y
criterios individuales; b) Dimension del Entorno, que esta relacionada con la
satisfaccion en la atencién, lo cual implicaria desde un ambiente adecuado y
privado para la consulta con adecuada ventilacion, iluminacion, higiene entre
otros factores. En esta dimension, se consideran factores asociados con
elementos y recursos que aseguren comodidad e interaccion adecuado con el
personal de salud; finalmente, c) Dimension Cientifico — Tecnoldgico, que
referencia a los conocimientos teoricos/ practicos adquiridos por el personal

sanitario y que sean correctamente validados por un titulo acreditador.

Parasuraman, Zeithaml y Berry (1993) disefiaron un instrumento idéneo
para la medicion de satisfaccion basada en criterios de calidad denominado
SERVQUAL, el cual evalta, también, las expectativas y percepciones de los
usuarios segun las cinco categorias que son las siguientes: Elementos
tangibles, Capacidad de Respuesta, Fiabilidad, Seguridad y Empatia. (citados

en Bustamante et al, 2019).

Primero, los elementos tangibles, se centra en instalaciones de
infraestructura como laboratorios, equipos, condiciones higiénicas de inodoros,
entornos hospitalarios saludables, condiciones de salud, instalaciones de
asientos adecuadas para los visitantes, limpieza de inodoros, limpieza de la
habitacion del paciente, instalaciones de investigacion del hospital,
instalaciones de farmacia, infraestructura tangible general, etc. (Umoke, et al.,
2020).

Segundo, la capacidad de respuesta hace referencia al grado de
disposicion para ayudar a los pacientes y proporcionar un servicio rapido por

parte del personal del hospital es la capacidad de respuesta. Ademas, indica
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que los pacientes estan muy satisfechos con algunos de los indices de
capacidad de respuesta, que son la informacion del proveedor de salud, la
explicacion de la pruebay el diagndstico, el tratamiento recibido y la disposicion

del trabajador de la salud a escucharlos (Umoke, et al., 2020)

Tercero, la confiabilidad es la capacidad de ejecutar los servicios de
manera consistente y precisa, es decir, cuando se promete algo, se hace y se

prestan los servicios en el momento prometido. (Umoke, et al., 2020).

Cuarto, la seguridad indica la garantia cuando se trata del conocimiento,
las habilidades y la experiencia de los trabajadores de la salud involucrados en
la prestacion de servicios y la capacidad de crear confianza entre sus pacientes.
Se logra evaluar cuando los pacientes estaban satisfechos con acciones como
la minuciosidad del examen médico, la instruccion sobre la medicacion /
atencion de seguimiento, el asesoramiento médico recibido y la competencia

de los trabajadores de la salud. (Umoke, et al., 2020).

Finalmente, la empatia tiene que ver con la atenciéon individual y el
cuidado proporcionado a los clientes por el proveedor de servicios y su recurso
humano (Umoke, et al., 2020).
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. METODOLOGIA
3.1. Tipoy disefio de investigacion

La investigacion fue de tipo basico, porque su objetivo central se basé en
generar nuevos conocimientos y analizar los diferentes criterios de las variables

propuestas en la investigacion (CONCYTEC, 2018).

Por otro lado, correspondié a un enfoque cuantitativo, pues fue fundamental
el planteamiento de un problema con sus respectivos objetivos y la hipétesis (si
es el caso). Asimismo, se clasificaron las variables segin su dimension o
tipologia (Bernal, 2014). Ademas, su propdésito fue resolver las preguntas de
una investigacion y contrastar hipotesis establecidas anteriormente.

Ademas, presentd un disefio de investigacion: No experimental, pues, segun
el concepto, no se manipularon los sujetos en estudio ni variables involucradas, se
analizaron bajo su propia naturaleza. Por otro lado, el corte fue transversal porque
el instrumento de investigacién se aplicé una sola vez (Herndndez, Fernandez y
Baptista, 2012).

El esquema del disefio de investigacion fue

M —— O

M: Muestra en quien se realizara el estudio

O: Informacién relevante sobre la satisfacciéon de los pacientes atendidos
por telemedicina

3.2. Variabley operacionalizacién
Variable Unica: Satisfaccién del paciente

Definicion conceptual: Es un estado determinado por diversos habitos
culturales y perspectivas correspondientes a un grupo social. Por lo tanto, la
satisfaccion del usuario responde a la capacidad de solucionar problemas y la
capacidad de plantear estrategias de cuidado y seguimiento al usuario (Ingay
Cochachi, 2014).
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Definicion operacional: En la presente investigacion se midié a través de
un cuestionario basado en elmodelo SERVQUAL propuesto por Parasuraman,
et al. (1988), modificado y adaptado por Ministerio de Salud (MINSA). Este
instrumento estuvo compuesto operacionalmente por 22 items agrupados en 5
dimensiones: (a) Fiabilidad, que se refiere a las habilidades y competencias para
lograr un adecuado desempefio en el servicio; (b) Capacidad de respuesta,
referido a la gestion para ofrecer un servicio en el momento idéneo y con
recursos necesarios; (c) seguridad, que consiste en la disposicién de mantener
credibilidad y confianzaen los datos proporcionados por el paciente; (d)
Empatia, que significa la atencion personalizada y éticamente correcta a los
pacientes; (e) Elementos tangibles, referidos a los recursos fisicos entre

instalaciones y elementos que faciliten la atencién.

Indicadores: (a) Orientacidon y explicacién concisa; (b) Rapida admision
y atencion inmediata; (c) Criterios de privacidad, Diagnostico completo y
verificado, confianza profesional; (d) Trato amable, comprension, capacidad de
entendimiento; (e) modernizacion de recursos, disponibilidad de materiales
meédicos, espacio adecuado.

Escala de medicién: Ordinal, Escala de Likert.
3.3. Poblacién, muestray muestreo

Estuvo constituida por 50 pacientes atendidos a través de la plataforma
telemedicina durante octubre y noviembre en la ciudad de Chiclayo y que

reciban seguimiento permanente por teleconsultas.

Criterios de inclusién, consider6 a todos los pacientes mayores de 18
afios de ambos sexos con diagnéstico urgente de atender a través de
telemedicina que hayan sido atendidos en octubre y noviembre por

teleconsulta de la ciudad de Chiclayo y que acepten participar en el estudio.

Criterios de exclusion, consideré a todos los pacientes atendidos de
forma presencial cuyos diagndésticos no pueden ser atendidos por teleconsultas
Usuario o familiar que no desee participar en el estudio La poblacion
mencionada anteriormente no excede a los 100 individuos en estudio. Se

considerd una muestra censal, la cual estuvo conformada por los 50 pacientes.
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Se realizé un muestreo no probabilistico por conveniencia
3.4. Teécnica e instrumentos de recoleccion de datos

Con respecto a la técnica para medir la satisfaccién del usuario en la
teleconsulta, se empled la encuesta SERVQUAL hecha por Parasuraman, et al.
(1988), modificada por Ministerio de Salud (MINSA), la cual abarca 22 items
para evaluar el grado desatisfaccion de los usuarios. Se consideraron las
dimensiones: Empatia, seguridad, confiabilidad, capacidad de respuesta vy

elementos tangibles (sujeto amodificacién validada).

No obstante, fue necesario realizar ajustes en lo que respecta la
dimensién deelementos tangibles debido a que el instrumento sera aplicado en
un contextode telemedicina durante la pandemia COVID-19. El ajuste realizado
por Cabello & Chirinos correspondiente a esta dimension tiene un Alfa de
Cronbach mayora 0,98; lo cual determina una alta confiabilidad para obtener

resultados contrastados a la realidad estudiada.

Tabla 1

Elementos Tangibles modificados

Elementos tangibles

Aspectos previos Aspectos modificados al contexto
del estudio
La sefialética durante la consulta es Equipos modernos de

adecuada para orientar a los pacientes telecomunicaciones

Existe orientaciébn y seguimiento con Personal administrativo capaz de
los pacientes durante la teleconsulta orientar al paciente antes de gestionar
la consulta

Los consultorios estan debidamente
amoblados con equipos y materiales
necesarios

Recursos de telemedicina disponibles
(monitor, tensidbmetro, etc.)

Limpieza y comodidad en el consultorio Consultorio adecuado para llevar a
y sala de espera cabo una consulta médica

Fuente: elaboracion Cabello & Chirinos

Con respecto al instrumento correspondiente fue el cuestionario, para el cual
se consider0 la escala de Likert: extremadamente insatisfecho, muy

insatisfecho, satisfecho, muy satisfecho y extremadamente muy satisfecho con
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una puntuacion del 1 al 5(menor a mayor calificacién). Segun los siguientes
valores: Extremadamente insatisfecho: Mayor que 0 o igual a 2Muy insatisfecho:
Mayor que 2 y menor o igual a 3, Satisfecho: Mayor que 3 y menor o igual a 4;
Muy satisfecho: Mayor que 4 y menor o igual a Extremadamente muy satisfecho:

Mayor a 5
Validez y confiabilidad

El cuestionario presentado para la presente investigacion esta validado
por elMinisterio de Salud a través de la Direccion General de Salud de las
Personasy la Direccion de Calidad en Salud, instituciones encargadas de
validar la Metodologia SERVQUAL a través de una “Guia Técnica para la
Evaluacion dela Satisfaccion del Usuario Externo en los Establecimientos de

Salud y Servicios Médicos de Apoyo”.
3.5. Procedimientos

Para realizar el proceso de recoleccion de data relevante, se usaron los
cuestionarios propuestos en la investigacion, para los cuales fue necesario

realizar el siguiente proceso:

En primer lugar, fue esencial solicitar el permiso correspondiente a las
areas directivas del establecimiento sanitario para la aplicar el instrumento y
posteriormente recolectar los datos por parte de los pacientes. Con los papeles
aceptados y certificados, se establecié el periodo de tiempo que implico el
desarrollo del proyecto equivalente a 15 dias. Posteriormente, se envio el
instrumento en forma aleatoria a los pacientes atendidos por teleconsultas que
cumplieron con los criterios de inclusion de la investigacion. Para ir
concluyendo, con los datos ordenados, se procedié a descargar, en una hoja
de célculo, los resultados obtenidos de la encuesta. Finalmente, se procedi6 al

analisis y procesamiento de los datos.
3.6. Método de analisis de datos

Posterior a la recoleccion y analisis de data, se elabor6 una base de datos
enel programa Microsoft Excel, en el cual se ingresaron todos los datos obtenidos
del instrumento para lograr su adecuado y automético procesamiento.

Finalmente, los datos se importaron al programa Estadistico SPSS v. 26.0
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logrando una consolidaciéon de datos, los mismos que fueron evidenciados en
tablas y figuras expresados en porcentajes consiguiendo responder a los

objetivos formulados con respectivos analisis e interpretaciones.
3.7. Aspectos éticos

El informe final de investigacion fue evaluado a través de un comité de
ética representado por la universidad, responsable de asignar docentes
expertos encargados de evaluar los criterios de Belmont (principios y guias
éticas que promueven la proteccion de los sujetos humanos) (citados en
Fernandez, 2020).

En cumplimiento del respeto a la dignidad humana de la informacion
mostradaen este informe de investigacion se plante6 el cumplimiento de los
principios bioéticos respetando el codigo de ética de la universidad. En
relacion a los criterios éticos, se tomaron en cuenta los siguientes principios:
Principio deBeneficencia y No maleficencia, Principio de Autonomia y Principio

de Justicia.
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IV.  RESULTADOS

4.1. Objetivo general: Identificar el nivel de satisfaccion de los pacientes
atendidos por telemedicina en una empresa privada de Salud A365 con

respecto ala dimension de elementos tangibles

Tabla 2

Grado de satisfaccion de los pacientes atendidos por telemedicina durante la

pandemia Covid - 19 en la empresa privada de Salud A 365.

n %
Insatisfecho 2 4,0%
) . satisfaccion moderada 25 50,0%
Grado de satisfaccion _
Satisfecho 23 46,0%
Total 50 100,0%

Nota. En la tabla 2 se observa el grado de satisfaccion de los pacientes; esto
es, 50,0%de los pacientes moderadamente satisfechos con la atencion por
telemedicina; 46,0% de los encuestados estan satisfechos con la atencién por
telemedicina y solo 4,0% de las personas evaluadas estan insatisfechas con la

atencion por telemedicina.

17



4.2. Objetivo especifico: ldentificar el nivel de satisfaccion de los
pacientes atendidos por telemedicina en una empresa privada de Salud A365

con respecto ala dimension de elementos tangibles
Tabla 3

Identificar el nivel de satisfaccion de los pacientes atendidos por telemedicina
enuna empresa privada de Salud A 365 con respecto a la dimension de

elementos tangibles

n %

Equipos modernos de Insatisfecho 1 2,0%
telecomunicaciones satisfaccion 21 42,0%

moderada

Satisfecho 28 56,0%
Personal administrativo capaz de Insatisfecho 3 6,0%
orientar al paciente antes de gestionar satisfaccion 24 48,0%
la consulta moderada

Satisfecho 23 46,0%
Recursos de telemedicina disponibles Insatisfecho 4 8,0%
(monitor, tensibmetro, etc.) satisfaccion 24 48,0%

moderada

Satisfecho 22 44,0%
Consultorio adecuado para llevar a Insatisfecho 0 0,0%
cabo una consulta médica satisfaccion 31 62,0%

moderada

Satisfecho 19 38,0%
DIMENSION ASPECTOS TANGIBLES Insatisfecho 2 4,0%

satisfaccion 25 50,0%

moderada

Satisfecho 23 46,0%

Nota. Los resultados de la tabla 3 muestra el grado de satisfaccion de los
pacientes; en la dimension aspectos tangibles; es asi que 56,0% de los
pacientes se encuentran satisfechos pues los equipos de telecomunicaciones

son modernos; 48,0% de los pacientes se encuentran satisfechos
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moderadamente pues el personal administrativo oriento de manera adecuada al
paciente antes de gestionar la consulta; 48,0% de lospacientes se encuentran
satisfechos moderadamente pues los recursos de telemedicina estan
disponibles (monitor, tensibmetro, etc.); 62,0% de los pacientes estan
moderadamente satisfechos pues los consultorios estan adecuados para llevar

a cabo una consulta médica.

Es asi, en la dimensidon aspectos tangibles se tiene que 50,0% de los
usuarios atendidos se encuentran moderadamente satisfechos con la atencién
por telemedicina; ademas 46,0% de los pacientes muestran satisfaccion con la
atencion por telemedicina y solo el 4,0% de los pacientes se encuentran

insatisfechos con la atencién por telemedicina.
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4.3. Objetivo especifico:

pacientes atendidos por telemedicina en su dimension de fiabilidad.

Tabla 4

Estimar el nivel de satisfaccibn de los

Nivel de satisfaccion de los pacientes atendidos por telemedicina en su

dimensiénde fiabilidad

Dimension Fiabilidad n %
¢ existié orientacion y explicacion clara  Insatisfecho 0 0,0%
y concisa durante la gestion de la satisfaccién moderada 26 52.0%
atencion? Satisfecho 24 48,0%
El médico se conecto en el horario Insatisfecho 1 2,0%
programado satisfaccion moderada 21 42,0%
Satisfecho 28 56,0%
Atencién programada y ordenada Insatisfecho 2 4,0%
satisfaccion moderada 23 46,0%
Satisfecho 25 50,0%
Su historia clinica se encontré Insatisfecho 0 0,0%
disponible para su atencién satisfaccion moderada 28 56,0%
Satisfecho 22 44,0%
Disponibilidad de citas Insatisfecho 3 6,0%
satisfaccion moderada 24 48,0%
Satisfecho 23 46,0%
Insatisfecho 1 2,0%
DIMENSION FIABILIDAD satisfaccion moderada 24 48,0%
Satisfecho 25 50,0%

Nota. En la tabla 4 se muestra el nivel satisfactorio de los pacientes; en la

dimension fiabilidad; es asi como 52,0% de los encuestados se sienten

moderadamente satisfechos en cuanto al personal que brinda informacion clara

y precisa; 56,0% de los pacientes se encuentran satisfechos pues el médico

se conectd en el horario programado; 50,0% de los pacientes se encuentran

satisfechos pues la atencion se realiz6 respetando la programacién y orden de

cita.
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Todo lo anterior permite indicar en la dimension fiabilidad que 50% de
los usuarios estan satisfechos con la atencion por telemedicina; 48,0% de los
evaluados se encuentran moderadamente satisfechos con la atencion por
telemedicina y solo 2,0% de los pacientes se encuentran insatisfechos con la

atencion por telemedicina.
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4.4. Objetivo especifico: Evaluar el nivel de satisfaccién de los pacientes

atendidos por telemedicina en su dimensionde capacidad de respuesta
Tabla 5

Evaluar el nivel de satisfaccion de los pacientes atendidos por telemedicina en

sudimension de capacidad de respuesta

0
Rapidez en la atencion de Insatisfecho g 6,00//2
modulo asistencial satisfaccion moderada 29 58,0%
Satisfecho 18 36,0%
Rapidez en la atencion de Insatisfecho 5 10,0%
laboratorio satisfaccion moderada 25 50,0%
Satisfecho 20 40,0%
La atencion presencial para Insatisfecho 5 10,0%
tomarse analisis satisfaccion moderada 29 58,0%
complementarios fue rapida Satisfecho 16 32,0%
La atencion en farmacia fue Insatisfecho 4 8,0%
rapida satisfaccion moderada 25 50,0%
Satisfecho 21 42,0%
DIMENSION DE CAPACIDAD Insatisfecho 4 8,0%
DE RESPUESTA satisfaccion moderada 27 54,0%
Satisfecho 19 38,0%

Nota. Los resultados de la tabla 5 muestra el grado de satisfacciéon de los
pacientes; en la dimension capacidad de respuesta; es asi que 58,0% de los
pacientes se encuentran moderadamente satisfechos pues la atencion en el
moédulo de admision fue répida; 50,0% de los pacientes se encuentran
moderadamente satisfechos pues la atencion para tomarse analisis de
laboratorio fue rapida; 58,0% de los pacientes se encuentran moderadamente
satisfechos pues la atencion presencial para tomarseanalisis complementarios
fue rapida; 50,0% de los pacientes se encuentran moderadamente

satisfechos, dado que la atencion en la farmacia fue rapida.

Es asi, que en la dimensidn capacidad de respuesta se tiene que 54,0%
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de los pacientes se encuentran moderadamente satisfechos con la atencion
por telemedicina; ademas 38,0% de los pacientes se encuentran satisfechos
con la atencién por telemedicina y solo el 8,0% de los pacientes se encuentran
insatisfechos.
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4.5. Objetivo especifico: Identificar el nivel de satisfaccion de los

pacientes atendidos por telemedicina en su dimension de seguridad
Tabla 6

Identificar el nivel de satisfaccidén de los pacientes atendidos por telemedicina en

su dimensién de seguridad

n %
Se respeta la privacidad durante la Insatisfecho 0 0,0%
atencion satisfaccion moderada 26 52,0%
Satisfecho 24 48,0%
Anamnesis completa y minuciosa por el Insatisfecho 0 0,0%
problema de salud diagnosticado satisfaccion moderada 21 42.0%
Satisfecho 29 58,0%
Disponibilidad de tiempo para absolver Insatisfecho 1 2,0%
dudas sobre el diagnostico satisfaccion moderada 24 48,0%
Satisfecho 25 50,0%
Confianza desde la perspectiva médica Insatisfecho 0 0,0%
satisfaccion moderada 26 52,0%
Satisfecho 24 48,0%
Dimension de seguridad Insatisfecho 0 0,0%
satisfaccion moderada 24 48,0%
Satisfecho 26 52,0%

Nota. En la tabla 6 se muestra el grado de satisfaccion de los pacientes; en la
dimensién seguridad; es asi que 52,0% de los pacientes se encuentra
moderadamente satisfechos pues en la atencion se respeta la privacidad durante
la atencién; 58,0% de los pacientes se encuentran satisfechos dado que se
realiz6 una anamnesis completa y minuciosa por el problema de salud por el
cual fue atendido; 50,0% delos pacientes se encuentran satisfechos pues el
personal le brindo el tiempo necesario para contestar las dudas o preguntas sobre
su problema de salud. Esto permite indicar que la dimension seguridad se tiene
que 52,0% de los pacientes se encuentran satisfechos con la atenciéon por
telemedicina; ademas 48,0% de los pacientes se encuentran moderadamente

satisfechos con la atencion por telemedicina.
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4.6. Objetivo especifico: Identificar el nivel de satisfaccidon de los pacientes

atendidos por telemedicina en su dimension de empatia

Tabla 7

Identificar el nivel de satisfaccidn de los pacientes atendidos por telemedicina en

su dimensién empatia

%

Trato basado en amabilidad, respeto y

paciencia

El médico mostr6 interés en solucionar su

problema de salud

Comprension de la explicacion sobre el

problema de salud.

Comprension de la explicacion sobre el
problema de salud sobre el tratamiento que

recibird (medicamente, efectos, dosis)

Comprensién de la explicacion sobre los

procedimientos

Dimension empatia

Insatisfecho
satisfaccion
moderada
Satisfecho
Insatisfecho
satisfaccion
moderada
Satisfecho
Insatisfecho
satisfaccion
moderada
Satisfecho
Insatisfecho
satisfaccion
moderada
Satisfecho

Insatisfecho
satisfaccion
moderada
Satisfecho
Insatisfecho
satisfaccion
moderada

Satisfecho

1 2,0%
24 48,0%

25 50,0%
2 4,0%
26 52,0%

22 44,0%
0 0,0%
27 54,0%

23 46,0%
0 0,0%
26 52,0%

24 48,0%

0 0,0%
26 52,0%

24 48,0%
1 2,0%
25 50,0%

24 48,0%

Nota. en la tabla 7 se observa el grado de satisfaccion de los pacientes; en la
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dimensién empatia; es asi que 50,0% de los pacientes se encuentran
satisfechos pues el médico los trato con amabilidad, respeto y paciencia,
52,0% de los pacientes se encuentran satisfechos moderadamente pues el
médico mostré interés en solucionar su problema de salud y 54,0% de los
pacientes se encuentran satisfechos moderadamente pues se comprendid

la explicacion que el médico le brindd sobre su problema de salud.

Es asi, en la dimensién empatia se tiene que 50,0% de los pacientes se
encuentran moderadamente satisfechos con la atencién por telemedicinag;
ademas 48,0% de los pacientes se encuentran satisfechos con la atencién
por telemedicinay solo el2,0% de los pacientes se encuentran insatisfechos con

la atencion por telemedicina.
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V. DISCUSION

En la actualidad, se ha evidenciado mayor relevancia y atenciéon en los
servicios sanitarios desde una perspectiva de gestion y calidad considerando,
ademas, la evaluacion segun el tipo de servicio sanitario recibido o, la
evaluacion del sistema sanitario en general. En efecto, el andlisis y estudio
constante del sector salud desde el enfoque del usuario final es util, pues cuando
el paciente se sientesatisfecho con el servicio, tiene una mayor adherencia al
tratamiento y, por ende, se encontraria en disposicion de colaborar durante el

proceso de atencién, lo cualminimizaria los costos de atencion.

Con respecto al analisis del objetivo general, se determin6 el grado de
satisfaccion de los pacientes atendidos por telemedicina durante la pandemia
COVID - 19. Del total de encuestados, 50% afirmaron estar moderadamente
satisfechos con el servicio de teleconsulta percibido en la empresa privada de
salud, mientras que el 46% estuvieron completamente satisfechos, finalmente,

4%presentaron indices de insatisfaccién con el servicio.

Estos resultados pueden contrastarse con lo mencionado por Ruiz (2021)
quien analiza el grado perceptivo de satisfaccion de pacientes atendidos por
plataformas digitales (teleconsultas), en su estudio, también, mas del 50%
afirmé sentirse satisfecho con la calidad de atencion y la garantia de sentirse
seguro durante el tratamiento. Asimismo, se evaluaron criterios capacidades y
amabilidades del personal para direccionar la consulta de una manera
estratégicay adecuada, con la finalidad de lograr mayor entendimiento y
recepcioén de la informacion desde la perspectiva de cliente. Los aspectos para
mejorar, en la mayoria de los establecimientos sanitarios, son la zona y el
proceso de atencién, siendo necesario un aumento de los recursos

estructurales y humanos.

Otro enfoque esencial es de Gomez, Arabujo y Carmo (2021) en el cual
explican los altos indices de satisfaccion por parte de los pacientes atendidos
via teleconsulta, ademas, de percibir un alto grado de interés por mantener ese tipo
de consultas a mediano y largo plazo. Sin embargo, un grupo vulnerable y
reacio a este tipo de consulta son aquellos con comorbilidades o adultos mayores,

guienes, usualmente, no estan familiarizados con el desarrollo de la tecnologia
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y mostraronalgunas dificultades al momento de la conexion y el transcurso de
la consulta; por lo tanto, no se evidencio adherencia continua en los

tratamientos de este tipo de pacientes.

Asimismo, ambos autores concluyeron en que la satisfaccion del paciente es
un importante indicador de resultados de calidad de la atencibn médica en el
entorno hospitalario. La medicion de la satisfaccion de los pacientes durante
una atencién en cualquier servicio es particularmente importante ya que los
servicios, a nivel global, son a menudo un determinante primario de la

satisfaccién general durante una estancia hospitalaria o clinica.

Asi pues, la herramienta SERVQUAL ha tomado mayor relevancia
durante el inicio de la pandemia debido a la necesidad de establecer las
expectativas y percepciones del usuario. Con respecto a la dimension de
elementos tangibles, considerando aquellos items con mayor relevancia, 56% de
los pacientes se siente satisfecho debido a que la empresa de salud cuenta con
equipos modernos de telecomunicaciones, lo cual facilita la comunicacion entre
paciente — doctor, por otro lado, 48% estan moderadamente satisfechos debido
a que no percibi6 una completa capacidad del personal administrativo al

momento de gestionar la consulta.

Por su parte, los resultados de Maggi (2018) discrepan de lo presentado
enla presente identificacion, pues en Ecuador, gran parte de pacientes
afirmaron no sentirse satisfechos con la dimension de tangibilidad durante una
consulta en emergencia, pues en el establecimiento sanitario no se evidencié
la gestion de recursos fisicos y humanos para atender a pacientes graves,
asimismo, no se evidencid6 una adecuada apariencia de la infraestructura.
Ademas, es fundamentalmencionar que, en el estudio, la dimension tangibilidad
hace referencia a la débil gestion realizada por el area correspondiente debido
a que no existe una planificacién de compras y modernizacion de equipos para

llevar a cabo la gran demanda de consultas.

Desde la apreciacion personal, es un criterio fundamental contar con un
equipamiento adecuado y eficiente que permita ofrecer un servicio completo al
usuario, asimismo, se considera un elemento importante la capacidad resolutiva del

profesional para atender los requerimientos de los pacientes. En el establecimiento
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se evidencian altos indices de tangibilidad logrando alcanzar satisfaccion
con respecto al servicio brindado en cualquier especialidad, a pesar de

mantener la modalidad de atencién via remota.

Con respecto al segundo objetivo especifico, se estimé el grado de
satisfaccion de los pacientes en la dimension de fiabilidad, en el cual, tras el andlisis
de cada item relevante, 52% de los pacientes sintié una satisfaccion moderada
enla orientacion y explicacion del personal de informes, asimismo, 56% de los
pacientes se sintieron satisfechos con el horario de conexién del profesional,
mientras que 50% de los encuestados estuvo satisfecho de acuerdo a la orden
y programacion de la cita; finalmente, se establecio que 50% del total estuvo

satisfecho con la dimension en general.

Un enfoque importante lo brinda Barturen (2019), quien explica los
factoresdesencadenantes de insatisfaccion debido a una débil atencién por
parte de los profesionales. Algunos de ellos se basan en el incumplimiento de
lo prometido antes, durante y post consulta, la duracibn minima en la consulta
(dejando dudas e inquietudes del paciente sin resolver) y, finalmente por la
indisposicién de los profesionales para atender de manera adecuaday empéatica

al usuario paciente.

Por otro lado, Kilase & Jouili (2021) sefalé que, en la competitiva
industria de la atencién médica, el impacto de la imagen de marca hospitalaria
en las actitudes y comportamientos de los pacientes hacia los hospitales se ha
convertido en un tema importante. En efecto, una adecuada transmision de la
imagen hospitalaria impacta directamente en la lealtad y en la satisfaccion del

usuario a través de la mejora de la calidad percibida del servicio.

En la misma linea, Zaid et al. (2020) reconocieron que es fundamental lograr
fidelizacién y lealtad por parte del paciente y para ello, en sus estudios, sugieren
que los directores de los hospitales disefien estrategias de manejo que estan
mascentradas en el paciente y enfatizan tanto en aspectos técnicos como
funcionalescapacidades de los proveedores de servicios para responder las

expectativas del cliente.

En consecuencia, en su estudio propuso que los gerentes de los
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hospitalesdeben esforzarse por crear y mantener la imagen de marca positiva
del hospital para optimizar la calidad del servicio, grado satisfactorio del usuario
y la lealtad. Asimismo, también se sugirieron varias estrategias con respecto a

la creacién y el mantenimiento de la imagen positiva de la marca hospitalaria.

Desde el constructo profesional, la gestién de procesos y de atencion dentro
de un establecimiento sanitario nace desde la ideacion de estrategias hasta la
adecuada implementacion de las mismas, un proceso fundamental que garantiza y
ampara el servicio completo y con los estandares de calidad necesarios para
satisfacer las necesidades del usuario paciente. Asimismo, es importante identificar
las deficiencias y puntos criticos dentro de los procesos asistenciales para evitar la
falta de atencion por médicos especialistas, falta de citas y el maltrato recibido
ya sea del personal administrativo o asistencial. Otros problemas relevantes
son la demora en la atencion, la falta de medicamentos y el incumplimiento de los

horarios.

En cuanto al tercer objetivo especifico, se evalud el grado satisfactorio de los
pacientes con respecto a la capacidad de respuesta, 58% de los participantes
estuvo con un nivel de satisfaccion moderado en cuanto a la rapidez en la atencion;
40% de los pacientes afirmo estar satisfecho con los andlisis procesados en el
laboratorio, mientras que 58% estuvo moderadamente satisfecho con respecto a la
atencion para tomar analisis complementarios. Finalmente, en términos

generales,se determiné un indice de satisfaccion del 38%.

Estos resultados se discuten con lo mencionado por Rincén, Ensuncho y
Palacios (2019) quienes abordan el analisis en la capacidad de respuesta del
personal en una entidad de salud. En efecto, en su aporte investigativo, un
grupo importante de pacientes (70%) aseguré estar satisfechos con el servicio
debido a una correcta gestion administrativa lo que permitia resolver tramites
en periodos de tiempo razonables, la atenciéon fue rapida y expedita, ademas
de la alta disposicion por parte de doctores, técnicos y administrativos para el

apoyo y orientacion a todos los pacientes.

Ademas, las caracteristicas fisicas de los aspectos estructurales y la
administracion de los aspectos del proceso se consideran dimensiones

esenciales. Por ende, la satisfaccion con los factores relacionados con la
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administracion, aparte de los registros precisos de los pacientes, en el aspecto
delproceso estaba en el nivel mas bajo, por lo que deberia haber oportunidades

de mejora.

Por otro lado, Tagdees (2018) discute sus resultados en los cuales
muestra que los profesionales sanitarios estan tratando de ofrecer servicios de
atencion médica mejorados a sus clientes. Los resultados confirmaron que los
aspectos decalidad del servicio de atencién médica como el adecuado entorno
fisico, el trato entre paciente — profesional, capacidad de respuesta,
comunicacion y privacidad) estan relacionados positiva y directamente con la

lealtad del paciente.

Segun la percepcion profesional y personal, el elemento capacidad de
respuesta hace referencia a los cursos de acciéon éptimos ante los problemas
sanitarios de los pacientes utilizando estrategias adecuadas y entendibles para
los mismos. No obstante, algunos profesionales, durante el contexto de
pandemia, han referido que responder a los problemas no necesariamente es
resolverlos a plenitud, pues gran parte de los pacientes aun no siente
confiabilidad con la atenciéon mediante teleconsulta. En efecto, a medida que el
paciente logre involucrarse en el procedimiento se podra garantizar que el

establecimiento brinda un servicio con alta capacidad de respuesta.

Para ir concluyendo, en el cuarto objetivo especifico, se identificé el nivel
de satisfaccion de los pacientes respecto a la dimension seguridad, 52% de los
intervinientes en el estudio afirmd sentirse moderadamente satisfecho con el
respeto a la privacidad durante la consulta; por otro lado, 58% pacientes estuvo
satisfecho con la anamnesis completa y minuciosa del problema por el cual fue
atendido; 48% afirmé sentirse satisfecho con la confianza inspirada por el
meédico; finalmente, 52% del total de encuestados demostraron satisfaccion

global con la dimension.

Los estudios de Gomez et al. (2017) plantearon como propdsito principal
el grado satisfactorio de los pacientes en el area de emergencia y determiné
que la dimensién con mayor relevancia fue la seguridad (48%); asimismo, los
autores resaltaron que algunos criterios son fundamentales en un

establecimiento de salud, son la credibilidad y confianza que proporcionan

31



todos los trabajadores, su nivel de conocimiento, capacidad de brindar

adecuada atencion y el desarrollo de habilidades.

Un enfoque importante sobre la dimension seguridad y su impacto en la
satisfaccion lo da Kwame & Petrucka (2021), quienes respaldaron su posicion
al afirmar que las percepciones de la calidad de la atencién en los centros de
prestacion sanitaria ahora se consideran muy cruciales en la industria de la
salud,son un grupo vulnerable porque afirma que la seguridad es un criterio
esencial para ofrecer un buen servicio sanitario debido a la credibilidad y el manejo

adecuado de la informacién personal y privada.

Por su parte, Nya et al. (2019) contrastan los resultados afirmando que a
medida que la industria medica se vuelve mas competitiva, los pacientes estan
enla capacidad de exigir mas en términos de calidad de servicio. En efecto, la
imagen hospitalaria, la seguridad del paciente y el abastecimiento de recursos
fueron dimensiones significativas para medir la satisfaccion. En efecto, para
garantizar la adherencia al tratamiento y la fidelizacion del paciente, los

establecimientos sanitarios deben invertir mas en capacitaciones a su personal.

Finalmente, Ghahramanian et al. (2017) reconocieron que la seguridad
del usuario atendido es una dimensién importante e influyente. Por lo tanto, uno
de losobjetivos basicos de los entornos de atencion médica es la preservacion,
proteccién y mejora de la seguridad del paciente. Asi pues, se ha reconocido
que la mejora continua de la gestion en calidad de los servicios de salud
necesita la mejora de lacomunicacion dentro de la organizacion y el apoyo de

los gerentes, asi como actitudes positivas hacia la seguridad del paciente

La apreciacion personal correspondiente se basa en reconocer que
criteriosde confidencialidad y privacidad de datos personales de cada paciente
deben mantenerse restringidos y no deben ser usados para usos comerciales u
otros fines. En efecto, el paciente decide atenderse en un establecimiento
sanitario con la finalidad de recibir un servicio personalizado y optimo con
respecto a las necesidades que espera resolver, ante ello, el personal sanitario
(médicos y asistencial) debe estar en capacidad de mantener la informacion
privada y usarla solo cuando se requiera necesario compartirla con alguna otra

especialidad.
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Finalmente, para el quinto objetivo especifico, se identific6 el grado
satisfactorio de los usuarios en la dimension de empatia, considerando los
indicadores mas relevantes para evaluar esta dimension, 50% de los
encuestadosafirmaron percibir amabilidad, respeto y paciencia por parte del
personal sanitario con los pacientes; no obstante 52% de los pacientes
presentaron indices moderados de satisfaccion en lo que respecta al interés en
atender necesidades; solo 46% de los encuestados afirmaron estar satisfechos

con el entendimiento y compresién de la explicacién brindada por el médico.

Estos hallazgos se relacionan con Canovas et al. (2018), quien explica
quelos factores influyentes en la perspectiva de satisfaccién son importantes ya
que permiten evaluar la gestion y calidad de atencion brindada a los pacientes,
entre ellos, tenemos una comunicacién concisa y clara con los mismos, se
destaca la honestidad, escuchar asertivamente las inquietudes o dudas que se
puedan presentar y posteriormente resolverlas para generar una buena

satisfaccion.

Segun la apreciacion personal, la empatia de los médicos y el optimismo
disposicional de los pacientes tienen un papel en la determinacion de resultados
positivos en pacientes con algun malestar o dolor crénico. Por lo tanto, la
empatiade los médicos puede ser un objetivo adecuado, pero relativamente
inexplorado, para la intervencion, motivo por el cual, los establecimientos
sanitarios deben considerar disefiar programas en los cuales se valore el

aprendizaje sobre empatiay trato cordial con el paciente.
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VI.

CONCLUSIONES

1.

Se concluye que, del total de pacientes encuestados (50), 46% de
ellos afirmaron sentirse satisfechos con atencion por telemedicina, 50%
pacientes estuvieron moderadamente satisfechos con el desempefo
del personal sanitario y, finalmente, solo el 4% de los encuestados
sefialaron altos indices de insatisfaccion con los servicios brindados

por la empresa privada de Salud A 365.

Con respecto al primer objetivo especifico que analiza la satisfaccion
del usuario con respecto a la dimension de elementos tangibles, 56%
afirmaron sentirse satisfechos con el equipamiento de
telecomunicaciones, 48% demostraron su moderada satisfaccion con
la gestidon del personal administrativo y 38% se sintieron satisfechos
con el ambiente en donde se llevdé a cabo la consulta médica.
Finalmente, en términos globales, 46% pacientes encuestados

afirmaron sentirse satisfechos con la dimension.

En cuanto al segundo objetivo especifico, el que refiere al analisis de
la dimension fiabilidad, 52% pacientes aseguraron sentir satisfaccion
moderada en cuanto a la orientacion y explicacion por parte del
personal administrativo, 56% encuestados sintieron satisfaccion en lo
gue respecta ala conexion del doctor en el horario programado, 46%
usuarios estuvieron satisfechos pues encontraron disponibilidad en
las citas y, finalmente, 50%pacientes estuvieron satisfechos en todo

lo que abarca la dimension.

El tercer objetivo especifico hace referencia al andlisis de la
satisfaccion enla dimensién capacidad de respuesta, se concluye
gque, 58% usuarios sefalaron sentir moderada satisfaccion al
momento de acudir al médulo de admision para solicitar alguna
informacién complementaria en lo que respecta a la atencién por
teleconsulta, 40% de ellos estuvieron satisfechoscon la gestion en los
analisis del laboratorio, finalmente, 42% indicaron indices de
satisfaccion con la atencion en farmacia al momento del despacho de

medicamentos.
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Se logra concluir, con respecto al cuarto objetivo especifico que, del total
de encuestados, 52% afirmaron sentirse moderadamente satisfechos
en cuanto a la privacidad durante la teleconsulta, 58% pacientes
sintieron alto grado de satisfaccion debido al completo diagndstico y
anamnesis realizada de acuerdo al problema de salud, finalmente,

48% afirmaron que el profesionalsanitario le inspiré confianza.

Finalmente, en lo que respecta al quinto objetivo especifico y en
andlisis dela dimensiébn empatia, se concluye que, 50% de los
pacientes recibieron un trato amable, paciente y con respeto
afirmando sentirse completamente satisfechos, 54% de los
encuestados moderadamente satisfechos no logré comprender a
plenitud la explicacién brindada por el profesional. Finalmente, en
términos generales, 48% pacientes afirmaron sentirse satisfechos en

todo lo relacionado con la dimension.
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VIL.

RECOMENDACIONES

Se recomienda a la oficina de Tecnologias de la Informacion, mejorar
la plataforma electrénica a pacientes para que exista una mejor
interaccién entre teleconsultor y paciente; es importante conseguir

una mayor satisfaccion a través de esta nueva forma de prestacion.

Se recomienda a la Direccidn Ejecutiva de la Institucion Privada
invertir en la mejora del equipamiento tecnoldgico y una adecuada
infraestructura donde se puedan monitorear todas las interconsultas

programadas con la finalidad de lograr una mayor interaccion

Se recomienda a la Oficina de Calidad de la Institucion Privada
realizar de manera, trimestral, encuestas y entrevistas acerca de la
confiabilidad del servicio en los cuales se destaca el cumplimiento del

horario, tiempos de espera, la disponibilidad del teleconsultor, etc.

Se recomienda a los profesionales asistenciales de esta Institucion
Privada elaborar mapa de procesos en cada servicio médico con el
fin de mejorar los tiempos de atencion y la agilidad para los procesos

diagnosticos.

Se recomienda al cuerpo de médicos teleconsultores conservar la
privacidad y el respeto ético y moral por el paciente, incentivar el uso
adecuado del consentimiento informado; asi como el respeto por los

familiares y acompafantes cercanos del paciente.

Se recomienda a las jefaturas de los servicios que atiende la clinica
privada implementar sistemas de comunicacién asertiva, empatia
solidaria y comprensién por los demas en un contexto donde la

demanda de salud crece de manera exponencial.
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ANEXOS
ANEXO 01: CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable/ L L,
X Definicion Definicion . . . .
Covzzrlabl Conceptua operacional Dimension Indicador ltems Escala |instrumento
I
) 3 Adolescente 12 — 17 afios
Es el tiempo que ha Nurrlljeé'rgedneee}gos
Variable transcurrido 4 Jovenes 18 — 29 afios
. o persona desde
Independi | desde el nacimiento 2 .
_ . gue nacio hasta la - Ordinal
ente: de un ser vivo ctualidad. Dato
Edad hagtala actualidad recogido a través Adulto 30 — 59 afios
(Minsa, de la encuesta
2016)
Adulto mayor 60 a mas
Esla Es la distincion Cuestionario
manifestacion
, externa de los entre sexo adaptado del
Variable : M l
Independi | @S90S culturales masculino y asculino modelo
enr'ze: _ que_p_ermiten _ fem_enino Género - Nominal SERVQUAL
identificar auna evidenciado en el
Sexo : : MINSA
persona como cuestionario. Femenino
masculina o
femenina
Es una instancia de
Consulta
Variable encue}nt.ro entre el Es el tipo de t
- : medico y el . externa
independi . servicio que
. pacienteque o .
ente: Tipo precisara atender - - Nominal
de representa una de el profesional
consulta las formas mas sanitario Consulta_
antiguas de emergencia
resolver
los problemas de
salud -enfermedad




Variable
dependien
te:
Satisfacci
on del
paciente

Es un estado
determinado por
diversos habitos

culturales y
perspectivas
correspondientes a
un grupo social y
respondiendo a la
capacidad de
solucionar problemas
y la capacidad de
plantear estrategias

de cuidado y

seguimiento al
usuario (Ingay
Cochachi, 2014).

Hace referencia al
cumplimiento de
todas las
expectativas del
usuario frente al
servicio ofrecido
por un
establecimiento u
organizacién. En
la presente
investigacion se
medira a través
de un cuestionario
basado en el
modelo
SERVQUAL

Orientacion y explicacion

Fiabilidad concisa 01-05
Disponibilidad de atencion
Capacidad Rapida admision
—— . 06 — 09
de respuesta Atencion inmediata
Criterios de privacidad
Seguridad Diagnostiqq completo y 10-13
verificado
Confianza profesional
Trato amable
Empatia Comprension 14 -18
Capacidad de entender
Modernizacion de recursos
Elementos | Disponibilidad de materiales
. 1 19-22
tangibles médicos

Espacio adecuado

Ordinal




ANEXO 02: MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO DE LA TESIS: Satisfaccion de los pacientes de Telemedicina atendidos en una empresa privada de salud durante la pandemia COVID

19

FORMULACION OBJETIVOS DE LA HIPOTESIS VARIABLES POBLACION Y EN&?_%iENéE;\;EL TECNICA /

DEL PROBLEMA INVESTIGACION MUESTRA DISERNO INSTRUMENTO

Problema I . Técnica:

S Objetivo Principal: ) . P ]

Principal: V.l.: Edad Unidad de Anélisis Enfoque: Con respecto a la
Determinar el grado de 01 paciente atendido por | Cuantitativo,  pues | gaistaccion del
satisfaccion de los pacientes telemedicina durante la | es fundamental el USUArio en la
atendidos por telemedicina en la V.1 Sexo pandemia _
empresa privada de Salud A 365 planteamiento de un | tgleconsulta, se
durante la pandemia Covid19 V.1 Tipo de Poblacién problema con sus empleara a

- - - It :

.Cudl es el nivel Objetivos Especificos: Los pacientes consuta La poblacién para el respectivos encuesta

é ' b - Identificar el nivel de| se sienten presente estudio estard | objetivos y la

de satisfaccion de | gatisfaccion de los pacientes | satisfechos constituida por 50 L SERVQUAL hecha

los pacientes | arendidos por telemedicina en con la pacientes atendidos a | NiPOtesis (si es el | o1 parasuraman, et

?tlendlddqs_ p(l)r una empresa privada de Salud | 5ien6ign por través de la plataforma | caso). Asimismo, se | 4 (1988)

elemedicina enla | A 365 con respecto a la telemedicina telemedicina y que - : :

empresa privada | gimension de  elementos reciban seguimiento | clasifican las | modificada por
de Salud A 365 | (angibles enuna permanente por variables segln su inisterio d lud
durante la | _Estimar el nivel de satisfaccion empresa teleconsultas. . - Ministerio de Salu

Fl’gn%er:_n'? Covid | de |os pacientes atendidos por | privada de VD.- dimension O | (MINSA); abarca 22

» “hiclayo, telemedicina en su dimensién | Salud A 365 il M i '
Satisfaccion uestra tipologia (Bernal, | ‘0

20217 de fiabilidad q | - La poblacion items en evaluacién

. . . urante la del paciente ) 2014
-Evaluar el nivel de satisfaccion pandemia. mencionada )- Instrumento:
de los pacientes atendidos por anteriormente no excede | Tipo: Basica, su El inst ¢
telemedicina en su dimension a los 100 individuos en o Instrumento
de capacidad de respuesta estudio, por lo tanto, no | OPietivo central se | ¢4prespondiente
-ldentificar el nivel de fue necesario aplicar la | basa en generar 5 ; ;
satisfaccion de los pacientes formula estadistica para sera el cuestionario,
atendidos por telemedicina en hallar un nuevo dato. Se | NU€VOS para el cual se
su dimension de seguridad. consider6 una muestra | conocimientos L
-ldentificar el  nivel de censal. _ Y| consider la escala

analizar los

satisfaccion de los pacientes




atendidos por telemedicina
en su dimension de empatia.
-analizar el nivel de
satisfaccionde los pacientes
atendidos por telemedicina
en una empresaprivada de
salud en su dimension
aspectos tangibles.

diferentes criterios

de las \variables
propuestas en la

investigacion

(CONCYTEC,

2018).

Disefio: No

experimental, pues,
segun el concepto,
no se manipulara los

sujetos en estudio ni
variables
involucradas, se
analizaran bajo su
propia nhaturaleza.
(Hernandez,
Fernandez y
Baptista, 2012).

de Likert:
totalmente

en desacuerdo, En
desacuerdo, ni de

acuerdo ni
en

desacuerdo,

e
acuerdo

y
totalmente

e

acuerdo con
una

puntuacion del 1 al
5

(menor a
mayor
calificacién




ANEXO 03. INSTRUMENTOS

CUESTIONARIO SOBRE SATISFACCION DE PACIENTES ATENDIDOS
POR TELEMEDICINA EN UNA EMPRESA PRIVADA DE SALUD DURANTE
LA PANDEMIA COVID 19.

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS DEL PACIENTE

Edad: ( )ANOS
SEXO:
TIPO DE CONSULTA:

CUESTIONARIO

( ) Femenino ( ) Masculino

() consulta externa

( ) consulta por emergencia

A continuacion, se le presentan items, por lo que se recomienda que lea
bien los enunciados y luego marca con una equis (X) en la alternativa de

respuesta que considere como correcta. La escala a utilizar sera “Likert”:

totalmente en desacuerdo, En desacuerdo, ni de acuerdo ni en
desacuerdo, de acuerdo y totalmente de acuerdo.
Ni de
B TS eE En acuerdo ni De Totalmente
ITEM en
desacuerdo en acuerdo de acuerdo
desacuerdo
desacuerdo

SATISFACCION DEL USUARIO

Dimensién 1: FIABILIDAD

¢El personal de informes le
oriento y explicé de manera clara'y
adecuada sobre los pasos o
tramites para la atencion?

El médico se conect6 en el horario
programado

Su atencion se realizé respetando
la programacion y orden de cita

Su historia clinica se encontrd
disponible para su atencién

Usted encontro citas disponibles y
las obtuvo con facilidad

Dimen

sion 2: Capacidad de respuesta

La atencion en el médulo de
admision fue rapida

La atencion para tomarse andlisis
de laboratorio fue rapida




La atencion presencial para
tomarse analisis complementarios
fue rapida

La atencion en farmacia fue rapida

Dimensién 3: Seguridad

Se respeta la privacidad durante
la atencion

Se realizd6 una anamnesis
completa y minuciosa por el
problema de salud por el cual fue
atendido.

Se le brind6 el tiempo necesario
para contestar sus dudas o
preguntas sobre su problema de
salud

El médico que le atendio le inspird
confianza

Dimensién 4: Empatia

El médico lo traté con amabilidad,
respeto y paciencia

El médico mostr6 interés en
solucionar su problema de salud

Usted comprendié la explicacion
que el médico le brindé sobre su
problema de salud.

Usted comprendi6 la explicacion
que le brindo el médico sobre
sobre el tratamiento que recibira:
tipo de medicamentos, dosis y
efectos adversos

Usted comprendi6 la explicacion
gue el médico le brind6 sobre los
procedimientos que le realizaran.

Dimensién 5: Elemento Tangibles

Equipos modernos de
telecomunicaciones

Personal administrativo capaz de
orientar al paciente antes de
gestionar la consulta

Recursos de telemedicina
disponibles (monitor, tensiometro,
etc.)

Consultorio adecuado para llevar
a cabo una consulta médica




ANEXO 04. AUTORIZACION DE APLICACION DE INSTRUMENTO FIRMADO POR
LA EMPRESA PRIVADA SALUD 365

salud
365

CONSTANCIA

La que suscribe, DRA. VIRGINIA SOSA JOAQUIN, Directora Médica de Salud365 de la cludad de

Lima.
Hace constar:

Que |a DRA. NAYLA LUSBET ARTEAGA LOZADA dentificada con CMP 74749, colaboradora de
Salud365 en el drea de Teleconsultas, ha ejecutado el proyecto de tesls titulado “Satisfaccion
de paclentes atendidos por Telemedicina en una empresa privada de salud durante la

Pandemia Covid19 - Chiclayo™ desde el 1 al 26 de noviembre del presente afo.

Se explde el presente documento, a solicitud escrita de la Interesada para los usos y fines

convenlentes.

Lima, 29 de diclembre 2021

DIRECTOR MEDICO
RNA 00480 CMP 40172
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