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Resumen
La presente investigacion Analiza como el modelo integral de calidad de atencion
mejora la satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho
2021. El tipo de investigacion es basica, de enfoque cualitativa, el disefio es
fenomenoldgico, teniendo como sujeto de estudio a siete especialistas, en calidad
de atencion en el sector salud quienes brindaron un aporte importante para el
desarrollo de la investigacion, mediante entrevistas, utilizando el instrumento de
la guia de entrevistas, concluyendo que es importante y necesario contar con un
modelo integral de calidad de atencion, en cada puesto de salud acorde a la
realidad de cada establecimiento, la implementacién de este modelo es una
estrategia que permitira brindar una atencion con calidad, de manera eficaz,
eficiente, con empatia, mas humanizado, con calidez desde el acceso hasta la
culminacién de su atencioén, orientando a los colaboradores a una gestion de mejora
continua que permita hacer lo correcto de la manera correcta la primera vez, y
mejorando la segunda vez, verificando el cierre de brechas para finalmente

continuar con el seguimiento mediante la atencién centrada en el usuario.

Palabras clave: calidad de atencidon, satisfaccion de usuarios, Modelo
integral, Servicios de salud, integracion social



Abstract
This research analyzes how the comprehensive model of quality of care improves
the satisfaction of users attended in a Health Post, Ayacucho 2021. The type of
research is basic, with a qualitative approach, the design is phenomenological,
having as subject of study seven specialists in quality of care in the health sector
who provided an important contribution to the development of the research, through
interviews, using the instrument of the interview guide, concluding that it is important
and necessary to have a comprehensive model of quality of care , in each health
post according to the reality of each establishment, the implementation of this model
is a strategy that will provide quality care, effectively, efficiently, with empathy, more
humanized, with warmth from access to completion of their attention, guiding
collaborators to a continuous improvement management that allows them to do the
right thing in the right way the first time, and improving the second time, verifying the

closing of gaps to finally continue with the follow-up through user-centered attention.

Keywords: quality of care, user satisfaction, Comprehensive model, Health

services, social integration.
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l. Introduccioén

La salud es un pilar fundamental, es una de las preocupaciones primordiales
de la sociedad, por ello debemos tener una mirada holistica de forma integral,
donde se deberia ir més alla de asistir o tratar solamente las enfermedades o el mal
que les aqueja, sino se tiene que tener en cuenta la salud del individuo, familia,
comunidad de manera integral.; dar la importancia enorme de la prevencion y la
educacién como instrumento fundamental de esa manera abonanzar la calidad en

salud.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el objetivo primordial con
respecto a la salud es mejorar el desempefio en cuestiones de Eficacia, capacidad,
eficiencia y calidad de servicios, no obstante, la inequidad en distribucién de los
bienes, servicios y oportunidades generan a que no se logre con dicho objetivo.
Una atencion con calidad es elemental, no solamente si no se cumple pueda tener
repercusiones en la eficiencia sino porque puede costarles inclusive la vida. La
poblacién espera a que los gobiernos establecen varias politicas publicas que
priorizan las prestaciones en salud, tomando en cuenta la accesibilidad, la calidez,
disponibilidad, la implementaciéon, equipamiento y en especial personal de salud
competente, capacitado, empatico, preparado para ofrecer una calidad de atencion

Optima para conseguir satisfacer a la poblacion.

Asi también el reporte Lancet Global Health Comision sefiala sobre la calidad
de los servicios de salud en los paises de bajos ingresos en especial en mayor
proporcion se encuentra en América ... Latina y el Caribe fallecen en un aproximado
de 8 millones a mas de individuos con enfermedades que facilmente se puede
prevenir y tratar por los establecimientos de salud. Es asi que, en Espafia, sostiene
sobre calidad del Sistema deben ser ecuanimes, accesibles y eficientes, por medio
de la optimizacion de recursos, lograr resultados positivos y por ende la satisfaccion
de la poblacion (Forrellat Barrios, 2014). En México, segun encuesta nacional para
determinar sobre la atencion de calidad y satisfaccion, se reporté que el 47%
expresan satisfaccién con la atencién, y un 63 % de usuarios, indican que la

atencién es de mala calidad y de dificil acceso, (Hernandez et al., 2019).

Mientras que en Colombia, estd tomando mayor importancia a la calidad del

servicio en salud, cuya meta es implantar e implementar una verdadera gestion y



estdndares de calidad, para que se pueda dar simultaneamente un servicio
excelente y efectiva; la situacion de la insatisfaccion del usuario es generalmente
por falta de asistencia inmediata y de calidad en los servicios, de igual manera la
competencia del personal de la salud que debe estar en condiciones para atender
diferentes patologias, de manera inmediata y eficiente (Ramirez & Gil, 2016).
También en el Peru, existe una deficiencia en los servicios sobre la calidad en salud,
en especial en la atencién primaria y emergencia, (SUSALUD) reportd que, en los
establecimientos de salud, el afio anterior, en mas del 50%, los reclamos por parte
de los pacientes atendidos en consultas externa, hubo negligencias en la atencion

guienes, manifestaron su insatisfaccion.

Existen problemas en todos los paises sobre la calidad, la diferencia es en
cuanto a la intensidad del problema, es mas intenso en los paises con ingresos
bajos y al interior de estos paises son las clases mas vulnerables, como los que se
encuentran en situaciones precarias y pobreza. Sumado a esto la Emergencia por
Covid-19 se ha evidenciado los problemas del sistema de salud, los servicios de
salud han orientado sus esfuerzos a querer frenar la pandemia la crisis sanitaria

gue ha causado un desequilibrio en las atenciones de salud (Sanchez, 2020).

La calidad lo perciben los usuarios que requieren un servicio de salud, es
decir, que van con la Esperanza de ser atendidos en los establecimientos, anhelan
un servicio que les satisfaga sus demandas, donde reciban soluciones, Esperanza,
posibilidades y el profesionalismo de cada personal defina el grado de satisfacciéon
de los pacientes. Bajo este enfoque, nace la obligacién de que las entidades se
responsabilizan por la optimizacion de la atencion a los usuarios, que deberia ser
ineludible, moral que permita renovar los paradigmas con respecto a la salud
publica.

En los Puestos de Salud son entidades prestadoras de servicios de
atencién primaria, la cual recibe una enorme demanda de usuarios, tiene como
horario de atencién de 12 horas de lunes a domingo se ha visto con gran
preocupacion que hay un porcentaje considerable de usuarios insatisfechos, en
cuanto al servicio brindado pues ultimamente se han aumentado las denuncias y/o
guejas de parte de los usuarios y poblacién en general, hallando pacientes y
familiares molestos, incémodos e incrédulos por el tipo de atencién recibida. Las

molestias e incomodidades que expresan tanto los pacientes como también los
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familiares son las razones suficientes por la cuales se ha planteado el presente
trabajo.

De acuerdo con lo mencionado se gestaron interrogantes; problema general:
¢, Cémo el modelo integral de calidad de atencion mejora la satisfaccion de los
usuarios atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho 2021? De igual modo se tiene
como problemas especificos: ¢CoOmo el modelo de estructuras mejora en la
satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho 20217?;
¢, Cémo el modelo de, procesos mejora en la satisfaccion de los usuarios atendidos
en un Puesto de Salud, Ayacucho 20217?; y ¢ Cémo el modelo de resultados mejora
en la satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho
20217

Es importante destacar la justificacion en concordancia a lo dicho por
Ferndndez—-Bedoya (2020), sobre los criterios mas usados en la justificacion como
son Teodrica, Metodologica y social Practica: Tedrica: nos permite identificar y
mejorar de manera veridica, auténtica el buen trato hacia el usuario. De la misma
manera facilitara para poder identificar en los servicios el nivel de calidad y la
satisfaccion de los pacientes, su percepcion, el cual permitira para mejorar la
atencién. Metodoldgica: propone contextualizar un modelo integral de calidad de
atencion para ello se utilizé la técnica de la entrevista utilizando el instrumento de
la guia de entrevista a especialistas, que puedan brindar su conocimiento para el
desarrollo de la propuesta; estudio que tiene un enfoque cualitativo. Social-
Practico; este modelo servira de guia con la finalidad de mejorar la satisfaccion del
usuario, desde el ingreso, permanencia, atencion y salida de las personas que
acuden a un centro de salud; siendo fortalecidos ante tanta indiferencia por esta
pandemia que vivimos.

Asi mismo se plante6 como objetivo general: Analizar como el modelo
integral de calidad de atencion mejora la satisfaccion de los usuarios atendidos en
un Puesto de Salud, Ayacucho 2021, asi también se presentan obijetivos
especificos: Analizar como el modelo de estructuras, mejora en la satisfaccion de
los usuarios atendidos en un Puesto Salud, Ayacucho 2021, Analizar cémo el
modelo de procesos mejora en la satisfaccién de los usuarios atendidos en un
Puesto Salud, Ayacucho 2021. Analizar como el modelo de resultados mejora en la

satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto Salud, Ayacucho 2021.



Il. Marco Teorico

La presente investigacion toma como referencias de origen Nacional e
internacional; es importante estructurar en antecedentes tedricos, antecedentes
internacionales, antecedentes regionales y nacionales, sobre el tema que estamos

investigando. Orozco y Diaz (2018).

Una vez realizada las consultas de referencias como antecedentes a nivel
nacional, tenemos a Failoc (2020), el propdésito, ofrecer un modelo que esta basado
en claves sobre calidad de atencion (siete) para poder mejorar la satisfaccion de
usuarios de hospital regional Lambayeque. Metodologia, es proyectivo, disefio de
triangulacion concurrente, enfoque mixto. Con respecto a los resultados la calidad
de atencidn influye en la satisfaccion del usuario, se insta a que el Modelo integral
sea aplicada para que de esa manera se pueda lograr mejorar en un buen
porcentaje la calidad de atencién y por ende la satisfaccion de los usuarios que

acuden a este nosocomio.

De igual manera Grados (2020) con la meta de disefiar un modelo de gestion
la que ayude mejorar en gran proporcion la calidad de atencion en el servicio de
odontologia, 2019. La metodologia es aplicada, propositivo, descriptivo y es no
experimental. El resultado fue que el nivel de gestidén brindd un nivel medio, y como
ultima accion se hizo que el modelo de propuesta sobre la gestion de calidad se
presentara y se pudieran aplicar para de esa manera mejorar la atencién en los
servicios de una forma adecuada, se basa en un conjunto de intervenciones y
procedimientos imprescindibles para poder mejorar de la gestiéon y la calidad de
todos los servicios de odontologia.

Asi mismo Piedra et al., (2018) identificd la relaciobn que existe entre la
calidad de atencién y el grado de satisfaccion de los pacientes atendidos en el area
de topico de medicina) del Servicio de Emergencia del Hospital EsSalud Il, Vitarte,
Lima, el método fue descriptivo, observacional, - prospectivo, de corte transversal -
correlacional; se us6 el cuestionario SERVQUAL, la muestra fue de 124
encuestados. Los resultados fueron que los aspectos (fiabilidad, empatia,
capacidad de respuesta, tangibles y seguridad) coadyuvaron en el nivel de
satisfaccion; la que predominé fue la empatia relacionada a la satisfaccion de los

pacientes.



Para Garcia y Galvez (2016), El propésito fue Comparar el grado de
satisfaccion de pacientes asociada a la calidad de la atencion que recibieron en los
Centros asistenciales de salud MINSA — EsSalud en el distrito de Chongoyape de
Lambayeque en Perl durante, 2016. la metodologia del estudio es cuantitativa — no
- experimental, de corte transversal, descriptivo, y analitico y. La muestra fue un
total de 228 (usuarios externos y acompanantes). Los resultados que se obtuvieron:
71,7%, tuvo un nivel de satisfaccién global en EsSalud, el mayor nivel de
satisfaccion alcanzado con 74.3% fue la dimensiéon seguridad, con respecto a
MINSA gue tiene 44,6% una satisfaccién global siendo la empatia en un-51,9%. la
gue mas nivel de satisfaccion alcanzo.

Y por ultimo Ganoza (2019), tuvo como objetivo determinar la sujecion entre
percepcion de la calidad del cuidado de enfermeria y el nivel de satisfaccion del
usuario en el servicio de emergencia, Hospital Belén de Trujillo. Metodologia es
descriptivo, es correlacional y es de un corte transversal; la muestra fue de 60
pacientes hospitalizados; se utilizo los cuestionarios; los resultados que se obtuvo
fueron de 48 % de los pacientes hospitalizados recibieron una calidad regular de
atencion de enfermeria; Mientras que el 31.67%, recibieron una buena calidad;
entre tanto el 46.67% expresaron su gran satisfaccion; Mientras que el 40.00%
manifiestan una satisfaccion media, evidenciandose que hay la relacion de la
calidad del cuidado de enfermeria y el grado de satisfaccion del paciente de manera
significativa p< 0.05).

Mientras que a nivel internacionales tenemos, Carlosama (2021). El
proposito del presente es determinar, evaluar la calidad de atencion en pacientes
en cuidados paliativos del Canton Ibarra. La metodologia es cualitativa,
descriptivas, y transversales, se aplico la entrevista estructurada. Como resultado
se tiene que la percepcion de los usuarios a la atencion realizada por el personal
es excelente y de buena calidad y va en relacion al buen trato, las visitas
domiciliarias, la entrega de medicamentos. Por ello, se elabor6 un Plan
estandarizado con el manejo de taxonomia NANDA NIC-NOC, de cuidados,
paliativos con una aplicacién de un método cientifico con la finalidad de facilitar
intervenciones para tratar y prevenir los sintomas como también los efectos
colaterales de la enfermedad, y de esa manera satisfacer las necesidades

psicoldgicas, fisicas, sociales y la parte espiritual.



Asi mismo coronel y Lino (2020) La finalidad del estudio fue comprender la
percepcion de la calidad de atencion que brindan el personal enfermero en Hospital
Béasico doctor. Rafael Serrano Lopez. La investigacién tiene un enfoque cualitativo,
tipo fenomenolégico hermenéutico. la técnica que se utilizé fue la entrevista. Los
resultados son la satisfaccidn que se obtuvo con respecto a las necesidades, las
entrevistadas concuerdan que brindaron las enfermeras una atencion de calidad
gue contribuyd a la confianza. las debilidades que se pudieron evidenciar fue la
falencia o la falta de privacidad de los pacientes generd incomodidad e inseguridad,
en relacion a las fortalezas lo que predominé fue la relaciéon paciente - enfermera
gue se expresd mediante todo el apoyo emocional, evidenciando que existidé un
gran compromiso de parte del personal enfermera porque demostré un trato
humanizado en cada uno de los cuidados brindados.

De igual manera Sanz et al., (2017), cuyo propésito es Analizar los factores
gue intervienen en la satisfaccion de los pacientes en hemodialisis respecto al
personal de enfermeria. La metodologia es cualitativa, de tipo fenomenoldgico. Los
resultados; en cuanto a la accesibilidad tuvieron una buena atencién, sin embargo,
indican en la unidad de didlisis pierden mucho tiempo, y referente a la fiabilidad,
hay confianza en la destreza de las enfermeras para pinchar lo que es la fistula y
pero hay desconfianza de las nuevas enfermeras, en cuanto a la comunicacion, es
base y resaltan la existencia de la buena relacion que hay entre ellos y los
personales de enfermeria. Otro aspecto resaltante es el trato lo perciben o sienten
como un punto fuerte, humano y agradable. De manera general califican a las
enfermeras como profesionales competentes y califican también los servicios como
muy bueno.

También Maggi (2018), la finalidad de estudio fue Evaluar el nivel de
satisfaccion del usuario con la atencion y respecto a calidad otorgado en los
servicios de emergencia pediatrica, Hospital General de Milagro. Cuya metodologia
es deductiva, un alcance descriptivo fue de tipo transversal analitica. Los
resultados, fueron Los resultados, fueron con respecto a la fiabilidad, tangibilidad,
seguridad y empatia los usuarios presentaron insatisfaccion; mientras que
consideran medianamente satisfechos con capacidad de respuesta. se concluye
gue existe de manera significativa la insatisfaccion desde la persepcion de los

pacientes que acudieron a los servicios de emergencia.



Asi mismo Espitia y Sdenz (2015) el objetivo determinar la percepcion del
adulto mayor sobre la calidad de atencion en servicios de medicina especializada
del Hospital Santa Rosa de Tenjo. Metodologia es cualitativo, descriptivo,
observacional, prospectivo. Cuyos resultados son la percepciéon percibida por el
adulto mayor sobre la calidad de atencién en servicios de medicina, fueron buenas.
En la calidad de atencion los aspectos que influyen en la insatisfaccion en consulta,
son la demora con respecto a las citas referente con los especialistas y también la
demora que hay en la atencién, otro aspecto es, existe un trato humanizado con el
paciente. La especialidad que tuvo mejores resultados sobre la percepciéon de la
calidad de atencion fueron los servicios de medicina especializada, servicio de
Ortopedia, y también servicio de Medicina Interna.

Por otro lado, Foronda y Morales (2017) la meta es determinar y caracterizar
los tiempos de espera de los pacientes clasificados en triaje tanto en el servicio de
urgencias de la Clinica Sagrado Corazon de la ciudad de Medellin, La metodologia
es de enfoque cualitativo y de tipo descriptivo retrospectivo. Resultados: El tiempo
promedio clasificados en triaje es de 11 minutos con 50 segundos, equivale al 49%
la demanda no atendida de la poblacién que fue clasificada en triaje, desde la
admisién en el establecimiento el tiempo promedio en triaje es de 15 minutos.
Conclusién, se evidencia mediante los datos obtenidos, que asi se cumplan los
tiempos de atencion médica para triaje | y Il, hay un aumento de la demanda no
atendida y también los usuarios que acudieron sienten la insatisfaccion.

Finalmente, Castillo (2016) el objetivo es conocer la percepciéon de cuidado
de enfermeria otorgado a las pacientes atendidas durante su evento obstétrico en
el Hospital General de Tula. Es un estudio cualitativo, transversal. Teniendo como
poblaciébn mujeres atendidas por su embarazo, teniendo como muestra a 8
gestantes. se utilizé la entrevista. Los resultados fueron que segun el cédigo
deductivo la responsabilidad y mientras los cédigos inductivos sentirse atendido con
amabilidad, son los codigos que indican la percepcion que tienen los pacientes
acerca del cuidado que realiza la enfermera que se les fue brindado durante la
atencion del evento obstétrico, siendo todos estos que aparecen con una frecuencia

mayor en los discursos de las pacientes.

La presente investigacion esta respaldado por autores donde hay sustento

por cada variables, desarrollandose fundamentalmente en un Puesto de salud , en



donde se brindan los servicios de salud las doce horas continuas a toda la poblacion
gue requiera la atencion en el establecimiento cuenta con lo necesario, como
Admision, triaje, topico de emergencia, consultorios y otros servicios, son areas
donde se deben cuidar, atender, vigilar, evaluar, determinar, diagnosticar y brindar
un tratamiento a los usuarios que lo necesiten (MINSA, 2015).

Con respecto a la categoria de calidad de atencion, la (OMS), define: es
generar que los pacientes accedan a un conjunto de servicios necesarios,
adecuados y sofisticados para obtener una atencién ideal en salud, considerando
todos los factores que el paciente pudieran tener, y lograr de esa manera buenos
resultados, para evitar cometer actos iatrogénicos y lograr la satisfaccion del
paciente. Y Deming (2015) considera que es complacencia de los usuarios con
respecto a los servicios brindados y segun algunos criterios, si tuviera que ofrecer
una opinién, manifestara una actitud que va desde la insatisfaccion extrema a una
gran complacencia de mucha satisfaccion.

Segun Siaden (2016), Sefala que, Donabedian, presenta un enfoque en el
cual muestra las subcategorias, como las estructuras, otro es el proceso y por ultimo
el resultado, la propuesta que plantea nos expresa que la calidad se refiere a un
beneficio significativo para todos los usuarios que mediante el manejo de la
tecnologia mas actualizada y teniendo siempre en cuenta las expectativas y las
exigencias de parte de los usuarios. Expresaron que, segun Donabedian, su
enfoque esta constituido por tres subcategorias en donde se ejecuta las
evaluaciones sobre la calidad. (Chavez y Molina, 2015),

De lo antes citado se gesta tres subcategorias: estructura; tiene o posee
caracteristicas en que se deben brindar todos los servicios, es donde se ven todo
lo referente a los recursos materiales (como infraestructura, equipamiento,
instalaciones, y aspectos econdmicos), otro indicador importante s recursos
humanos (en ello tenemos la Cantidad y las calificaciones del personal). asimismo,
se cuenta con la estructura institucional. (Torres y Vasquez, 2015).

La subcategoria procesos se refiere en brindar y de la misma manera en
recibir servicios, en donde encontramos la accién de los usuarios que es referente
a la busqueda de atencion con respecto a la salud, de igual manera también se ve
el accionar de los diferentes profesionales al presentar o informar sobre los

diferentes diagnosticos y los respectivos tratamientos, y ofrecer las



recomendaciones, (Coronado, et. Al., 2012). Por ultimo, tenemos la subcategoria
de resultados esta constituido por las consecuencias o respuestas sobre la atencion
recibida del estado de salud en que se encuentran todos los usuarios y en general
de toda la poblacién, y todo lo que se pueda conseguir con dichos pacientes.

Se entiende entonces que la Calidad es una definicion amplia de muchas
dimensiones que estima de forma individual diferentes aspectos referentes con el
cuidado de salud, cuyo concepto es la magnitud en que el cuidado y el estado de
la salud proveniente cumplan con las perspectivas del usuario (Ribeiro 2016), por
ello el puesto de salud es uno de los elementos mas importantes para brindar
atencion primaria entre los servicios y una comunidad definida a la que se proveen
servicios de salud Integrales por esta razon un establecimiento de salud no se
precisa por sus caracteristicas técnicas, sino por capacidad para instaurar
relaciones participativas con la poblacion y/o comunidad del cual es responsable.
Segun la OMS el establecimiento de salud es una categoria Optima de organizacion
siendo primer nivel de atencién en cualquier procedimiento racional de atencion
médico, sea publico o privado.

De igual manera para la Variable que viene a ser la Satisfaccion de Usuarios,
se conoce como el producto de una pauta que revela la diferencia entre las
perspectivas del cliente con respecto a la atencion y su impresion de la realidad, un
término relativo, el trabajo relativo a una extensa gama de respuestas de los
usuarios a la destreza del cuidado de la salud. (Mc. Intyre y Silva 2019). Como
subcategorias La escala multidimensional SERVPERF que viene a ser una
herramienta para poder ejecutar la medicion con respecto a la satisfaccion; esta se
encuentra dividida en cinco subcategorias. (Sanchez y Mayorga, 2017).

la Tangibilidad considerada como la infraestructura, materiales y/o equipos,
insumos, personal y equipos de comunicaciéon. La Fiabilidad: definida como esa
habilidad, capacidad, para prestar el servicio, conocimiento, destreza y fiable. La
capacidad de respuesta, predisposicion, voluntad y condiciones del personal de
salud para ejecutar y/o ayudar a los usuarios y ofrece un servicio de inmediato. La
Seguridad: Son la atencién y los Conocimientos expuestos por el personal y sus
técnicas, habilidades, destrezas para inculcar credibilidad, dedicacién y confianza
y la Empatia: es la capacidad perceptiva, buen trato, consideraciony la sensibilidad

durante la atencion.



Conrespecto a la oferta y la demanda de los servicios, el concepto de calidad
y de satisfaccion estan vinculados; los servicios de salud buscan brindar, a
usuarios, un servicio y atencién que satisfaga sus anhelos y colme sus demandas
para disminuir el desequilibrio que existe en la actualidad, entre el servicio que
esperay lo que recibe. Por ende, si el servicio de salud es ofrecido por el personal
su apreciacion ira transformandose de forma afirmativa o negativa, referente a las
expectativas que tengan a través de circunstancias que busca solucionar con
respecto a su salud; esta exigencia obliga a realizar mas esfuerzos en las
entidades, para tener mejoras continuas de sus servicios es un sinénimo de calidad
la cual debe ser evaluadas por el paciente en concordancia a la satisfaccion de sus
demandas (Huerta, 2015).
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[I. Metodologia

El presente estudio es de enfoque cualitativa, trata de averiguar sobre la
realidad del problema, entender los acontecimientos o fenébmenos y los examina
desde el punto de vista de los participantes en un medio natural y de acuerdo con

su contexto (Hernandez y Mendoza, 2018).

3.1. Tipoy Disefio de la Investigacion

Es basica, Porque se origina en un aspecto teérico y va a mantenerse en él,
cuyo propaosito elemental es aumentar los conocimientos de la realidad o cientificos,
pero se lleva a cabo sin contrastarlos en aspectos practicos encontrando
generalizaciones o principios amplios (CONCYTEC 2018).

Corresponde a un disefio fenomenoldgico, el proposito del estudio es
describir y comprender los fendmenos desde una perspectiva de cada participante,
se basa sobre el analisis de aspectos especificos, de la misma forma en la
busqueda de los significados posibles y apatir de una perspectiva construida
colectivamente. Lo que hace diferencia es la experiencia de los participantes como
nucleo de investigacion (Hernandez, Ferndndez y Baptista, 2018), el nivel es
exploratorio; nos va servir para familiarizarnos y obtener informacion mas
completa sobre el problema en particular que se ha planteado, sobre el

comportamiento humano y acciones que consideren cruciales los especialistas.

3.2. Categorias, Subcategorias y matriz de categorizacién:
C 1: Calidad de atencion.

Subcategorias 1: Estructuras.

Criterios:

Comodidad

Distribucion fisica

La iluminacion

Instalacién de equipos y materiales

Accesibilidad

Recursos Humanos

YV V V V V V

Subcategorias 2: Procesos

Criterios:
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» El tiempo de espera

> Eficacia

» La comunicacion

» Laempatia

» Elliderazgo

» La coordinacion
Subcategorias 3: Resultados
Criterios:

» La capacidad de respuesta...
» La comprension

» Informacion

» La confianza

Categoria 2: Satisfaccién del Usuario.
e SC 1: Fiabilidad

e SC 2: Tangibilidad

e SC 3: Seguridad

e SC 4: Capacidad de respuesta

e SC5: Empatia

3.3. Escenario de estudio:

El espacio tuvo lugar en un Puesto de salud en la jurisdiccidén de la region
Ayacucho durante el 2021, siendo la fase importante apto para poder obtener la
informacion y, visto que cumplen las condiciones necesarias las fuentes de

informacion para la investigacion.

3.4. Participantes:

Vienen a ser los especialistas que estan vinculados estrechamente con el
tema de estudio. Quienes facilitaran informacion de suma importancia, sobre las
estrategias que se va brindar para mejorar la calidad de atencién a fin de que se
logre la satisfaccidon de los usuarios, son especialistas que tienen experiencia y una
trayectoria de muchos afios en temas de prestacion de servicios, en especial en
establecimientos de primer nivel de atencién. La muestra es no probabilistica e

intencional, esta definido por un grupo de especialistas en donde los elementos de
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seleccion no dependen de la probabilidad, sino se seleccionan de manera
intensional (Hernandez y Mendoza, 2018); en este tipo de técnica de muestreo no
probabilistico, se seleccionan las muestras fundamentandose Unicamente en la
credibilidad y el conocimiento del investigador.

Se ha tenido como participantes del presente estudio a un profecional médico
cirujano con 12 afios de experiencia y amplio conocimiento en gestion, salud
publica, y lo relacionado a los establecimientos de atencion primaria, dicho
profesional se acoge a la reserva de su identidad. Asi mismo se contd con dos
profesionales obstetras con amplia experiencia en la parte asistencial, con 11y 6
afios de experiencia, especialistas en emergencias obstétricas y psicoprofilaxis
obstétrica y estimulacion prenatal con adecuacion de interculturalidad, También se
entrevisté a dos licenciadas de enfermeria con 12 y 7 afios de experiencia,
especialistas en emergencias, salud familiar y comunitaria, crecimiento y desarrollo.
Y Finalmente se conté con dos técnicas en enfermeria con 20 y 11 afios de
trayectoria y con experiencia en el trabajo en los establecimientos de primer nivel

con estudios de salud familiar y comunitaria.

3.5. Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos:

El presente estudio es: La entrevista es una técnica, que viene a ser una
reunion conjunta y fluida sobre el tema elegido, el entrevistador ejecuta su labor
utiizando como instrumento una guia de preguntas especificos y generales
relacionadas al tema de estudio; cuya herramienta es semiestructurada, por ello el
entrevistador tiene la potestad y la flexibilidad de incluir preguntas adicionales para

poder obtener mas informacion; (Lopez y Sandoval 2016).

3.6. Procedimiento

Se aplicara la técnica de entrevista y como instrumento la guia de
entrevista (Maxwell, 2019), a profesionales de la salud con amplio
conocimiento y experiencia con respecto a la prestacion de salud. Luego se
realizara la recopilacion de datos de la informacién obtenida, del contexto del
fendbmeno de estudio mediante las entrevistas, después se realizara el analisis
documental y comentario. Luego la revision de datos, una profunda evaluacion

de la informacidn obtenida para examinar los resultados alcanzados.
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Las categorias, expresan particularidades, situaciones, normativas,
aptitudes, valores, actitudes, y comportamientos fiables de individuos. Las
subcategorias son elementos o micro aspectos que puntualizaron la categoria de
manera especifica. Y finalmente la codificacibn de datos que consistio
Primeramente la creacion de unidades de objetivos planteados y segundo
verificar los temas y relaciones entre percepciones; la consolidacion de los dos

aspectos no lleva a las conclusiones.

3.7. Rigor Cientifico:

La presente investigacion es cientificamente transcendental, porque se
ejecutaron tomando en cuenta la credibilidad, en este aspecto se trata de ver si
el investigador ha entendido de una manera profunda las experiencias y
expectativas de los participantes referente con el tema. Esto ayudo la discusion y
revision de todos los resultados. la dependencia, es el nivel donde los
investigadores recolectan datos similares, y realizan los mismos analisis, obteniendo
resultados idénticos. Creswell (2013); la confirmacion se trata sobre los sesgos
y tendencias del investigador si se minimiz6 o no.

Se contd con todos los criterios y principios éticos, del investigador como
de los participantes, expresaron su pesar y su sentir, son transparentes, sinceros y
justos, de igual manera se va tener la evaluacion ética de todos los protocolos

gue necesita la investigacion cualitativa. Casadevall y Fang (2016)

3.8. Método de analisis de datos

Después de la aplicacion guias de entrevistas, se sigue la propuesta
didactica por Seid (2016) el cual establece los procedimientos: (a) Transcripcion
fidedigna del dialogo de la entrevista; (b) Grillado, se refiere a la organizacién de la
informacion basado en algun criterio, que corresponda a los objetivos de
investigacion; (c) la codificacion, supone la asignacion de una marca indicativa de
un segmento dentro del fragmento textuales de la entrevista descritos como el
mismo significado, seran clasificados bajo un mismo codigo; (d) Analizar la
informacion por ejes teméticos, en el caso de la presente investigacién sera por
objetivo; finalmente (e) Sintesis, toda vez que las repuestas deben ser presentados

como resultados, y sintetizadas como conclusiones.
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3.9. Aspectos éticos

El presente trabajo goza de los principios universales éticos de
investigacion, asi mismo se garantiza la confidencialidad; los entrevistados
cuentan con todo el derecho y la capacidad de tomar decisiones correctas,
propicias, adecuadas; para proteger su dignidad y libertad, con respecto a los
medios que se va utilizar para la obtenciéon y recoleccién de informacion y el
disefio contemplado en la entrevista, se garantizé que no hubo ninguna
alteracion manipulaciéon ni modificacion que alterara el curso normal de los
resultados que se obtuvo. Asimismo, se tomara en cuenta la aprobacion de los
entrevistados para garantizar la integridad del presente estudio. (Palencia,
2013).

15



V. RESULTADOS Y DISCUSION

Previo a la presentacion de los resultados de las entrevistas se conté con

siete profesionales especialistas:

Entrevistado 01 profesion obstetra, 11 afios de experiencia en la parte
asistencial, cargo jefe de puesto de salud, entrevistado 02 ;profesion obstetra, 6
afos de experiencia laboral, especialista en Emergencias obstétricas con cargo jefe
de servicio, entrevistado 03; Profesion médico cirujano, 12 afios de experiencia, jefe
de servicio, con estudios en salud Publica, entrevistado 04 ;Profesion licenciada en
enfermeria, 8 afios de experiencia, con especialidad en Emergencias, enfermera
asistencial, entrevistado 05; Profesion licenciada en enfermeria, 12 afios de
experiencia, con especialidad en control de crecimiento y desarrollo, personal
asistencial, entrevistado 06; profesion técnica en enfermeria, 11 afios de
experiencia, ejerce la parte asistencial en establecimientos de primer nivel de
atencion, entrevistado 07 profesion técnica en enfermeria, 20 afios de experiencia,
con estudios en salud familiar y comunitaria, ejerce la parte asistencial, quienes
participaron de la entrevista a profundidad brindando sus opiniones acorde a la guia
de pregunta estructurada, entrevistados de cada una de la especialidades y
servicios que tiene el referido puesto de salud, Ayacucho 2021. La informacion
mostrada en el presente capitulo se encuentra organizada segun los objetivos
propuestos en la investigacion.

La informacibn que se muestra en el presente capitulo se encuentra
sintetizado de acuerdo a los objetivos especificos propuestos en esta investigacion
de estudio (Vizcarra, 2014). Y se muestra a la propuesta desarrollado por Seid
(2016).

En relacion al primer objetivo especifico; Analizar como el modelo de
estructuras, mejora en la satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto Salud,
Ayacucho 2021. Desarrollada en la entrevista referenciaron lo siguiente; los
entrevistados coinciden en que el buen trato desde el ingreso a un puesto de salud
marca la diferencia, hacer sentir al usuario la confianza en su personal de salud, la
comodidad que se brinda para su posterior atencion, liberando todo tipo de estrés

antes de ser atendidos.
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(....) Los horarios de atencion, deben ser de acuerdo a las demandas y
necesidades de los pacientes, en especial en las zonas rurales no
concuerdan con las demandas y la disponibilidad de tiempo que las
zonas urbanas. Disponer con adecuadas instalaciones para de esa
manera garantizar una buena atencion, confiabilidad y en especial la
comodidad del paciente. (.....) (E2)

(.....) Una buena organizacién de los establecimientos de salud y la
sefalizacion, adecuada y en especial la buena distribucion de los
ambientes y las ubicaciones de los servicios influyen y determinan
bastante en la satisfaccion de los usuarios. (...) (E3)

(.....) Si necesariamente se tiene que contar con mobiliarios, toda la
logistica en general adecuados para la vigilancia de la salud de la
poblacion. (.....) (E3)

(.....) La falta y precaria cantidad de recursos humanos con que se
cuenta en los puestos de salud, especialmente del personal médicos y
peor no se cuenta con especialistas, lo que repercute en el acceso a la
atencidn y en las listas largas de espera, todo esto es mas evidente en
las zonas rurales y en especial de los mas pobres (....) (E7)

(.....) Un espacio iluminado y acogedor es esencial, basico para que el
usuario sienta comodidad y una sensacion de bienestar, por ello una
iluminacion adecuada, buena reduce enormemente la posibilidad de
sufrir cualquier accidente y enormes errores que puedan traer una

nefasta consecuencia por una mala iluminacion (...) (E5)

Maggi (2018) concluyo que existe de manera significativa la insatisfaccion desde la

percepcion de los pacientes que acudieron a los servicios de emergencia. Lo cual

deja entrever que los servicios asistenciales de salud son deficientes, pese a que

se trata de lograr mejorar la calidad de servicio, como politica de estado, habiendo

una clara semejanza con los resultados de la entrevista a profundidad. Se

concuerda con el aspecto critico de la investigacion presentado; en cuanto los

resultados de la guia de entrevista los especialistas coinciden que la buena atencién

desde el ingreso trato, a ello se acompafia con los medios logisticos e

infraestructura como principal detalle para una buena atencién y satisfaccion del
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En afinidad con la prelacién, a cada uno de los entrevistados vertieron
manifestaciones aleatorias que versan sobre una abstraccion buena o atractiva; en
cuestion del comportamiento que se ejecuta como el modelo de estructuras,
mejoraria en la satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto Salud,
Ayacucho 2021. Con respecto a la infraestructura en algunos establecimientos se
observa muchas veces que son precarios y con las limitaciones del caso tratan de
brindar una atencion a los usuarios, sin tecnologia avanzada que permita alcanzar
un mejor logro de este beneficio, tomando en cuenta en especial lo referente a la
infraestructura que es base como también lo son aspectos que se deben priorizar
en cuanto a la comodidad, equipamiento, organizacion de los servicios, la
accesibilidad y un factor tan importante y primordial que no debe faltar son los
recursos humanos, que deben ser competentes proactivos, capacitados, y en

especial empaticos.

En relacion del segundo objetivo especifico: Analizar como el modelo de
procesos mejora en la satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto Salud,
Ayacucho 2021, los entrevistados concordaron que un aspecto esencial y de mas
trascendencia viene a ser el tiempo de espera que se deberia acortar para recibir
una prestacion de salud de calidad, influye muchisimo en la satisfaccion del usuario
seguida de la empatia, comprender las emociones, circunstancias y las
necesidades que tiene los pacientes es crucial, fundamental para iniciar una buena
relacion terapéutica, una comunicacion adecuada tiene que ser de forma clara,
directa de parte del paciente como del profesional de salud para que no haya
ninguna confusién y mucho menos malos entendidos, si hay una comunicacién
fluida se garantizara una buena atencion, un buen diagnostico y por ende un buen
tratamiento, es necesario un liderazgo gerencial, que gestione, planifique, organice,
lidere y tengan la capacidad dialogante, siempre va tratar de lograr acuerdos,
consensuados entre los multiples actores que se encuentran y son juridicamente
diferentes.

(...) Un liderazgo gerencial influye en el logro de la satisfaccion del
usuario, Los gerentes, lideran, gestionan, planifican, organizan de cémo
lograr o obtener los resultados esperados, un liderazgo relacionado en

la competencia, logros, idoneidad moral, eficacia y capacidad
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dialogante, siempre va trata de lograr acuerdos, consensuados entre
los mdultiples actores que se encuentran y son juridicamente diferentes
(...) (E2)

(...) La relacion con personal de salud y el paciente, como conexion de
ayuda, significa que es Unica. Empatizar es percibir de manera mas
profunda sobre el mal que padece cada enfermo y sus particularidades
gue pueda tener su enfermedad, y tratar de ponerse en su lugar. (...)
(E2)

(.....) Eltiempo de espera es un aspecto esencial que influye muchisimo
en la satisfaccion del usuario, muchas veces el tiempo de espera
promedio oscila en dos horas a mas desde la llegada al establecimiento
de salud, hasta que reciba la atencion, y esto se alargaria si tuviera
ordenes para algunos examenes que requiera (...) (E4)

(...) En la actualidad, hay dos maneras de poder programar una
atencion las cuales son el modelo de la programacion de citas que,
reservadas con anticipacion, y también tenemos el modelo de colas (...)
(E4)

(...) Una comunicacion adecuada tiene que ser de forma clara, directa
de parte del paciente como del profesional de salud para que no haya
ninguna confusion y mucho menos malos entendidos, si hay una
comunicacion fluida se garantizara una buena atencion, diagnéstico y
por ende un buen tratamiento, a través de una comunicacion adecuada
(...) (E5)

(...) Es importante batallar debilidades que tienen los servicios de salud
gue son percibidas y palpadas por los usuarios y la poblacién en
general. (...) (E5)

Al termino de sintetizar los resultados del objetivo analizar como el modelo

de procesos, mejoraria en la satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto
Salud, Ayacucho 2021

Espitia y Sdenz (Bogota, 2015) nos dice que la insatisfaccion de calidad de

atencioén, los aspectos que influyen durante una consulta, son la demora con

respecto a las citas referente con los especialistas y también la demora que hay en

la atencién, tiempo de espera, otro aspecto es, existe un trato humanizado,
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empatico con el paciente. Se evidencia y se apoya que el criterio del tiempo de
espera es fundamental, en la satisfaccion del usuario como también la empatia,
buen trato y una buena comunicacién, aspectos que se deben priorizar en una
atencion de calidad.

De igual manera Piedra et al. (2018) su estudio coadyuva en el nivel de
satisfaccion; la que predominé fue la empatia, relacionado a la satisfaccion de los
pacientes. Por ello podemos agregar que si influye, si se tiene que brindar atencion
segura y efectiva; oportuna, equitativa con una comunicacién adecuada e integral,
informada y consentida; respetuosa del derecho y dignidad de las personas; a la
par que es sensible a los enfoques de género, asi como del ciclo de vida e
interculturalidad, orientada a contribuir al logro del disfrute del mas alto nivel posible
de salud fisica, mental y social. Se concuerda con este estudio en aspecto de que
la empatia, eficacia, la oportunidad, son elementos que no deben faltar en una

atencion de calidad.

En prestacion con la cadena de discusion, los referenciados vertieron
manifestaciones aleatorias que versan sobre una abstraccion buena o atractiva;
muestran que de todas maneras influye en la satisfaccion de los usuarios, la
atencion de calidad que involucra no sélo el buen trato, la empatia, la calidez y el
humanismo en la atencién, sino una comunicacioén adecuada, tiempo de espera, la
eficacia, y capacidad real de resolver problemas, sanitarios. Lamentablemente la
realidad de los hospitales del Ministerio de Salud peruano dista mucho de los
estandares de calidad recomendados, con notables deficiencias en la capacidad
resolutiva debido a la falta de métodos de ayuda diagndstica, Se concluye: Que la
calidad en atencion tiene una relacion significativamente con los niveles de
satisfaccion. Se puede discutir asi que la calidad de los servicios que se ofrecen;
constituye una preocupacion permanente para las administraciones en el sentido

de desarrollar la capacidad de lograr esos efectos esperados.

En relacion al tercer objetivo especifico: Analizar cdmo el modelo de resultados
mejoraria en la satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto Salud,
Ayacucho 2021. Desarrollada la entrevista expresaron la mayoria que la capacidad

de respuesta es fundamental y primordial en la atencion, dependera de la agilidad
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de como actla o responde el personal de salud y de los recursos con que cuentan,
para mejorar 0 generar mejor respuesta en las atenciones con la finalidad de
poder minimizar los riesgos, enfermedades muy graves, la pérdida de las vidas
humanas, como también la invalidez permanente y a la vez el impacto socio-
econdémico que generaria sobre la salud cuando hay demanda o necesidad de un
paciente, seguida de la confianza que inspira el profesional de salud, y también lo
mas importante es brindar una informacion clara y precisa.
(.....) La capacidad o agilidad de cémo actua o responde el personal de
salud cuando hay demanda o necesidad de un paciente. Se elabora un
plan general de respuesta para poder ejecutar y realizar la réplica o
respuesta a las amenazas 0 eventos que pudieran suscitar 0
presentarse, y también se puede elaborar un plan de contingencia si se
tratara de algo especifico que sea frente a una amenaza o evento que
sea proximo (.....) (E6)
(.....) La comprension es la accion de entender, la actitud de ser
tolerantes, no debemos juzgar a los pacientes que acuden a una
atencion, no debemos ser tan severos, con los usuarios por motivos
cualquier motivo. El comportamiento comprensivo se basa en el respeto
de los derechos de los pacientes y por los de los demas (.....) (E4)
(.....) La confianza es una forma de la relacion que existe entre
paciente-proveedor de la salud que cuenta con un rol importante,
estratégico y necesario en todos los procesos como en los diagnosticos
y tratamiento. Esto es resaltante en todos los niveles de atencion, pero
en especial en aquellos pacientes cronicos donde se pudieran
desarrollar una atencion terapéutica permanente. (.....) (E1)
(.....) Contribuye de una manera fundamental una informacion clara,
adecuada, real en la satisfaccion del usuario, una adecuada y
apropiada informacion y el logro de la satisfaccion de los usuarios, es
necesaria e importante para poder salvar las vidas en la medida que se
pueda, relativamente a todas las causas que tengan que ver con las
destrezas personales (....) (E2)
Coronel y Lino (2020) La finalidad del estudio fue comprender la percepcion

de la calidad de atencion que brindan el personal enfermero en hospitalizacion del
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Hospital Basico doctor. Rafael Serrano Lopez. Los resultados mas resaltantes
fueron que la enfermera brindé una atencion de calidad que contribuyé a la
confianza y a la tranquilidad de los pacientes. Con respecto a las falencias se pudo
observar la falta de privacidad de los pacientes lo cual gener6 incomodidad,
insatisfaccion e inseguridad, y referente a la parte positiva lo que predominé fue
relacion paciente - enfermera que se manifestd mediante el apoyo emocional,
comprobandose que existié un gran compromiso de parte del personal enfermera
porque demostrd en cada uno de los cuidados comprension, un trato mas
humanizado. Muy semejante con los resultados es prioridad la capacidad de
respuesta, la confianza que inspira el personal de salud a los pacientes y en
especial el buen trato.

La capacidad de respuesta que dificulta muchas veces por la falta de
recursos humanos, equipamientos, en especial del personal especialista, o que
no solo repercute en la satisfaccion del usuario sino también en su bienestary en
el acceso en especial en las zonas rurales y los mas pobres que son las mas
afectadas por la inequidad y deficiencias, de igual manera cuando no hay una
informacion adecuada, una comprension de parte del profesional y mucho menos
no inspiran confianza o va existir una atencién que sea de calidad por lo tanto va
repercutir en la atencion, en el buen diagndstico y tratamiento del usuario. Se debe
tomar en cuenta.

En relacion al objetivo general Analizar como el modelo integral de la
calidad de atencién mejora la satisfaccion de los usuarios atendidos en un Puesto
de Salud, Ayacucho 2021, los entrevistados Consideran que es importante y
fundamental contar con un modelo integral de calidad, porque permitird brindar una
atencién con calidad, de manera eficaz, eficiente, con empatia, mas humanizado,
con calidez para lograr de esa manera la satisfaccion y el bienestar de los usuarios
atendidos en un Puesto de Salud.

(.....) Es muy importante contar con un modelo integral de calidad de
atencién en cada establecimiento de salud, porque de esa manera se
podré alcanzar a identificar y satisfacer las necesidades y demandas
gue requiera la poblacién de acuerdo a su realidad o el mal que le
agueja y lograr ofrecerles una atencion con calidad, con calidez,

empatia, integral, absolviendo su demanda. (.....) (E4)
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Se tiene, Failoc (2020) el proposito del modelo integral de calidad es mejor
la satisfaccion de los usuarios que acuden a un centro de salud. Concordando con
el autor en que los puestos de salud deben contar con un modelo integral de calidad
de atencion para poder mejorar la prestacion de servicios de salud y de esa manera
lograr un mayor porcentaje de usuarios satisfechos con las atenciones recibidas

especialmente en las zonas rurales del pais.

De igual manera Grados (2020) con la meta de disefiar un modelo de gestion
la que ayude mejorar en gran proporcion la calidad de atencién en el servicio de
odontologia. El resultado fue que el nivel de gestion brindé un nivel medio del nivel
de la calidad de atencién, y como ultima accion se hizo que el modelo de propuesta
sobre la gestion de calidad. Se coinciden con el autor porque continuamente es un
gran problema en nuestro tejido social, por la precariedad con la que suelen
atenderse los pacientes que acuden a ella, por ello la frustracion y el desencanto
suelen ser muchas veces, motivos de reclamos al personal asistencial que
atienden.

Una abstraccidén buena o atractiva; en cuestion del comportamiento que se
ejecuta del modelo integral de calidad de atencién mejoraria la satisfaccion de los
usuarios atendidos en un puesto de salud, Ayacucho 2021, cabe sefalar que se
trata de brindar un servicio de calidad asistencial, pero lamentablemente la politica
publica y el presupuesto no brindan las facilidades para que el MINSA, pueda
iImplementar, remozar y mejorar los servicios asistenciales en especial de aquellos

gue se encuentran en las zonas periféricas de nuestro pais.
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V. CONCLUSIONES

Primera: Respecto a la infraestructura en algunos establecimientos se observa
muchas veces que son precarios y con las limitaciones del caso tratan de brindar
una atencion a los usuarios, sin tecnologia avanzada que permita alcanzar un mejor
logro de este beneficio, los indicadores que mas trascendencia y prioridad que se
debe tener son los recursos humanos, que deben ser competentes, preparados, y
suficientes; seguido de equipamientos adecuados y necesarios, otro aspecto es la
accesibilidad y la buena organizacién que se deben, priorizar y mejorar en los

puestos de salud.

Segunda: Con respecto a proceso se ha concluido que los indicadores que mas
trascendencia y necesaria viene a ser el tiempo de espera que se deberia acortar
para recibir una prestacién de salud, seguida de la empatia, una comunicacién
adecuada y capacidad real de resolver problemas, sanitarios. Lamentablemente la
realidad de los hospitales del Ministerio de Salud peruano dista mucho de los
estandares de calidad recomendados, con notables deficiencias en la capacidad

resolutiva.

Tercera: Asi mismo en resultados los que mas impactan en los usuarios vienen ser
la capacidad de respuesta, la brecha que hay de la capacidad de respuesta que
dificulta muchas veces por la falta de recursos humanos, equipamientos béasicos,
en especial del personal especialista, lo que no sdlo repercute en la satisfaccion
del usuario sino también en su bienestar y en el acceso en especial en las zonas
rurales y los mas pobres que son las mas afectadas por la inequidad y deficiencias
seguida de la confianza que inspira el profesional de salud, y también lo mas

importante es brindar una informacion clara y precisa.

Cuarta: Es evidente la implementacion de este modelo integral; es una estrategia
gue permitira brindar una atencién con calidad, de manera eficaz, eficiente, con
empatia, mas humanizado, con calidez desde el acceso hasta la culminacién de su
atencion, orientando a los colaboradores a una gestion de mejora continua que
permita hacer lo correcto de la manera correcta la primera vez, y mejorando la
segunda vez, verificando el cierre de brechas para finalmente continuar con el

seguimiento mediante la atencién centrada en el usuario.
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VI. RECOMENDACIONES

Primera: Las infraestructuras de los puestos de salud, el estado deberia priorizar a
través de las nuevas construcciones o la ampliacién de servicios ya existentes y
mejorando sus capacidades resolutivas para que puedan ofertar y satisfacer las
necesidades o demandas de la poblacién en general. Toda esta situacion nos exige
gue el sistema nacional de inversién publica invierta mas en lo que respecta a la
infraestructura, equipamiento, saneamiento y en especial los recursos humanos Se
debe tener en cuenta la disponibilidad de los recursos humanos para la oferta y la
demanda de servicios de salud, profesionales competentes capacitados y
especialistas.

Segunda: implementar una politica publica que brinde las facilidades para que el
Ministerio de Salud, pueda implementar, remozar y mejorar los servicios
asistenciales en especial de aquellos que se encuentran en las zonas periféricas
de nuestro pais, en cuestion del tiempo de espera se deben tomar estrategias para
poder acortar la duracion de la atencion, poner en practica la calidez, la Empatia,
una comunicacion mas fluida, clara y contar con un liderazgo gerencial acorde a las
demandas de la poblacion.

Tercera: dotar de medios logisticos como intrapersonales al personal de salud a fin
de mejorar la capacidad de respuesta que dificulta muchas veces por la falta de
recursos humanos, equipamientos para mitigar la insatisfaccién de los usuarios que
acuden a ser atendidos, es necesario elaborar un plan de accion que identifique
aquellos elementos que necesitan ser fortalecidos y disefiar las acciones
necesarias para mejorarlos en el tiempo. Estos planes usualmente son de caracter
permanente y son dinamicos por cuanto siempre hay espacio y oportunidad de
seguir mejorando los mecanismos

Cuarta: la calidad es una obligacion y responsabilidad del estado, por ello las
politicas deberan estar enfocadas a la realizacion y cumplimiento en el escenario
publico, el cual involucra a las unidades prestadoras de salud, trabajadores y las
personas que recurren a las instituciones para acceder a los servicios de salud que
deberian ser de calidad. desarrollar una cultura de ética para lograr, que devenga
en servicios accesibles, equitativos dentro de la politica del Ministerio de Salud, el
cual debe estar comprometido con el enfoque de interculturalidad y de género, el

cual hasta la actualidad no se logra articular.
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ESCUELA DE POSTGRADO

* Partinancia: £l item corespords al concepto teosco formmlads,

* Relgvancia: El item 2= aprogiada pars representar al companente o dimension espectica del construct
*Claridad: 52 entiznde sin difculfad slguea e erurciado del iem, es conciso, exacio y direclo

Nota: Suficiercia, se dice suficizncia cuardo los items plardeados som suficientes pars medir |5 dimensicn

Lima, 30 de octubre
del 2021

Mombre: Christian Walter Apellidos:
Castro Silva
DHI; 413545284
Grado Academico y Mencicn Dr. En
Gestion PUblica y Gobernabilidad



CARTA DE PRESENTACION
Senor: Mg. Aldo Fernando Rejas de |z Peha
Presents
Asunta: WALIDACION DE INSTRUMENTO S & TRAVE S DE JUICID DE EXPERTOE,

M= es muy grate comunicarme con usied pard expresark mis saludos,
hacer de su conocimients que, siendo estudiante de |a escusla de posgrado del
programa Gestion publica de B UCY, campus Lima Norte, requiero validar el
msirumento con & cual recogers la informacion necesaria para poder desarrollsr
i3 investigacion para optar el Grado acadeémico de Maesiro en Gestion Publica.

El thulo del trabajo de inwestigacion es: "Modelo integral de calidad de
atencion para mejorar la satisfaccion de usuarios atendidos en un Puesto
de Salud, Ayacucho 20217 y siendo  imprescindible |z entrevista a
especiglistas  siendo  necesaric  aplicar el instrumentc  en mencion, he
considerado convenientz recurrir 3 usted, ante su connotado conocimiento dez i3
{Calidad de atencion) y problematica. y sobre el cual realiza su ejercicio

profesional.
El expediente de validacion, que le hacemas llegsr contiens:

- Carta de presentacion.

- Cerlificado de validez de contenido de los instrurmentos.
- Matriz de Categorizacion aprionstica.

- Guia de entrevista. (nstrumento).

Expresandole mis sentimientos de respeto vy consideracion me despido
de usted, no sin antes agradecerle por 3 atencion que prests a la presente.

Atertaments,

Er. Vilrna Rodrigues Ouispe
DMl 28398187
VAQDRFGUERD U § ucvartualsdu. pe
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CERTIFICADODEVALIDEZDECONTENIDO DEL INSTRUMENTO

“Modelo integral de calidad de atencion para mejorar la satisfaccion de

usuarios atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho 2021.°

Parfinencla: El iberm comesponde al concepba tetnoo formulada.

‘Ralavancla: El tem e apropiads para mpresentar al comporants & dimension espacifics dal

CorEbinucio

JClafdded: se enfiends sin dificiliad alguna el enunciada de Bem, &5 concisa, sxacio ydireca

Mofa: Sufickencia, se dice suficiEncia cuanda bas lems plrfeados sonsulicentes para madic la

dimansitn.

HI‘.\'

Subcategona / Criterios

FPerfinencia’

Relevancias

Claridads

Sugerencias!

Obsarvaciones

Subcategona 1: Estructuras.

S

Ho

51

Mo

S| Mo

fConsidera usted que el
importarte la Comodidad para
lagrar la satsfaccitn de las
utuarics  atendidas an un
Pusasto de Salud?

¢ Cree usted que la arganizacidn
fisica repercute para lagrar la

vaticRspoion de o usuarios?

fConsidera ustesd ogue  las
Imtalaciones  de  sguipe
materiales influyen para lograr
la satiefacciin de ks ususrios?

f0uE  ppina  osted que s
accecibilidsd & las irstalacianes
influye para legzrar la

vaticRspoion de o usuarios?

fCree uited, gue la politica de

bt recurses humanas influye en
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la satisfacciom oo ks usuarkos !

cComsicera  usied que la

6 | iuminacdn influye en la fluids x
para la atencidn a los usuarias ?

Subcategoria 2: Procesos

ciorsl g, o Hempo oF &5 EBeEra
T intkrye em el logro de la
satisfaccion  oe  los  wsuanos

atendides enwn Puesto Salucy

£ Sagun S gxpErienia,
considera gue b eficacia imfluye

8 o &l logrd de la satisfacoidn de| X
los wsuanics atendidos &n wn
Pupsto Sabudy

cores usted qui L
comnicacion adeduada ncde

] en ¢l logra de la satisfacokdn de| X
e wsuariss atendidos en wn
P s 1o Sy

fConsicera oue el Liderazgo

10 | serencial, intluye en el logro de X
satisfacoion  oe  los  usuaras

Jtendidcs en un Puesto Salucy

.\_':ll:"\:" L la En1|:-.:|||.:l ||'I“|J'|'IE (1]
11| & lopro de la satisfaccién de los | X
ILEL Lo

comsz uma buena coardinacion
12 mejora la zatisfacodn de los

iELancs atendidos enm un
Puesto Sxkudy

Subcategona 3: Resultado

fCres que la capacidad oe
respuesia frente al tiempo de
13 | =mpera del wmeare ayeda al X
lograr la satisfacockn oe los

LG L ¢

14 | iconsicera wsted que uwma| X
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w ESCUELA DE POSTGRADO

campransion  benefices a  las

persanas  para lagrar a
satisRuocidn de los i

fConsiders  wsted que urd
15 infarmacion  adecuads  influye
en o logro de b satisfaccidn de

b s i

{ Qué aping, b confianza que s
brinda a ks persanas influge &n
18 ) X X *

el logro die |3 satisfaccian de ks

LsLEr s ¥

Fuemie: propas

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LA ESCALA

Observaciones: los items respenden a los criterios y subcategona.

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable despues de corregir[ |  No aplicable[ ]
Apeliidoz v nombres del jusz validador: Mp. Rejas de |3 Pena Aldo Femando DNI: 43248298

Formacion academica del validador: (asociado a su calidad de experto en la variable y problematica de
investigacion)

Inshituciin Especialidad Pencds formabvo
01 Unireersiciad César Wallajo Psicologia Educaliva 203 -2015
02

Experiencia profesional del validador: {asociado a su calidad de experto en la variable y problematica
de investigacion)

Lo Penodo .
Instituzidn Carga Lugar ksharal Fumciones
i Uriree rsiciad César Vallajo Hocenis . Azl DOT-Investigaciin

Investigadar | Mo

a2

a3




ESCUELA DE POSIGRADO

1 Perfinencia; £ item camasponde 3 concapto teorica farmulade.

*Ralgvancia: E1 item &5 apropiado para repeesentar al componente o dimension especifica del construct
*Claridad: Se emtiande zin dificukad akguna &l enunciado el A2, &5 concis, 2xacto y diectn

Moda: Suftiencis, 52 dice suficiencia cuanca ks sems plantesdas son sufidentes para medir i dmensian

Lima, 04 de octubre del 2021
TN
II |
/ L
| Aldo Femando s de 13 Pena
( 46285
Maggls iogla Educativa

¢ Matodologia
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Guia de entrevista

Buenos dias, soy el Bach. Viima Rodriguez Quispe, y me encuentro realizando una
investigacion denominada ‘Modelo integral de calidad de atencion para mejorar
la satisfaccion de usuarios atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho 2021".
En tal sentido las preguntas se agrupan en funcion a los objetivos de investigacion
y los participantes involucrados.

La idea es conocer, recoger las opiniones que contribuyen con el desarrolio
de la investigacion y laimplementacion de un modelo infegral de calidad de atencion
como alternativa de solucion para mejorar la satisfaccion del usuario atendido en
un Puesto de salud, la cual tiene como base de un modelo implicito, en el contexto
del proceso de cambios del sector que requiere de un cambio de paradigma que
ofrezca una perspectiva mas amplia y apropiada, para enfrentar los nuevos
desafios en salud

En este sentido, siéntase libre de compartir sus ideas en este espacio. Aqui
no hay respuestas correctas o incorrectas, lo que importa es justamente su opinion
sincera. Cabe aclarar que la informacion es solo para nuestro estudio, sus
respuestas seran unidas a otras opiniones que nos permitan asegurar un analisis
exhaustivo de la problematica en cuestion.

A fin de agilizar la toma de la informacion, resulta de mucha ufilidad grabar
la conversacion. Tomar notas a mano demora mucho tiempo y se pueden perder
cuestiones importantes. ;Existe algin inconveniente en que grabemos la

conversacion? El uso de la grabacion es solo a los fines de analisis.

iDesde ya muchas gracias por su tiempo!
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Fersonal focalizado

PARTEIL DATOS GENERALES

Ezpecigista:
Zarga:
Especislizsta en:
Informacion requenda Pregunta
Apelaos y nombras ~1 £ Luales son sus apellidos y nombras?
Edad P2  ;Cudessuedad?
Cargo actusl 3 i ual es el cargo que desempena actualmentsy
Tiempo de servicie (ot P4 Cudntos mesesiahos de senvicio lleva en un
Fuesta de Salud.
Erofesiongizacion = ;Cual es su nivel de desarrollo profesional en

cuanio 3 la calidad de stencion?

Podra precissr 5US5 capaciaciones,
especislizacion wo perfeccionamiento recibido en
Ios ulimos 5 anos

Parte Il. "Modelo integral de calidad de atendon para mejorar la satisfacdon de

Objetive 1: Anaizar como el modek integral de calidad de at=ncion mejoraria ks
satisfaccion de los uswarios stendidos en un Puesto Salud, Ayacuche 2021

Informacion requenda

Preguntas

Calidad de atencion

P&

i Usted considera que un modelo integral de
calidad de atencion meore la satisfaccion de
los ususrios stendidos en un Peesto de
Salud? ; Coma?
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FParta lll. Estructuras

Objetive 2: Analizar como el modelo estructura mejorania en la satisfaccion de los
usuarios atendidos enun Peesto Sslud, Ayascucho 2021

[T TRt TEqUETRE

Freguntas

Lomadedad

i Considera usted que es importants la

comadidad para lograr la satsfaccion d=
los usuarios atendidos en un Puesio de

Caled? ; Porque?

Lirganzacion fisca

i Lree usted que |53 organzacion fisica repercute
rara lograr I3 satisfacoion de los usuanos?
i Forque?

Instalzcscn d=  equipos ¥
materiales

ionsiders usted que lz= Instalaciones de
squipos ¥ rmaterigles influyen pars lograr I
satisfacoion de los usuarios? ; Porque?

[ ACCESI0NOE]

;Queé opina usted gue la accesibilidad a las
Instalaciones influye para lograr |z satisfaccion de
\os usuarics, ; Porgue?

pd=Jel | =t 1] b= g -4

;Qué opina usted gue la accesibilidad a las
Instalaciones influye para lograr |a satisfaccion de
los usuarios, ; Porgue?

Parte |¥. Procesos

Objetive 3: Analizar como el modelo de proceso mejorania en |3 satisfaccion de los
usuanos atendidos en un Pueesto Salud, Ayacucho 2021

Inforrracion reguenda

Pregunta

Tiempo de espera

&Cree que, 2l tiempo de espera influys
en el logro d= b5 satsfaccion de los

P12 | ususrios atendidos en un Peesto Saud?
; Porque?
Eficacia F13 | ;Segun su experiencia considera que |3

eficacia influyz 2n 2l logro de Iz satisfaccion de
los ususrios atendidos en un puesta de salud?
; Porgue?
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Comunicacion

Fid

;Cres wusted que wna  comunicacion
adecuadaincide en el logro de la satisfaccion
de los wsuarios atendidos en un Puesio
Salud? ; Porgue?

Liderazgao

i

& Consaders que el Liderazpo gerencial influye
para &l logro de la satisfaccion de los usuarnios
atendidos en un Peesto Salud? ; Porgua?

Empatla

[l [

£lrea que 3 empatia influye en =l logro
la satisfaceion de los usuarios atendidos en un

Puesto Salud? ; Porque?

Coordinacion

P17

;Cree una buena coordinacion mejora e
satisf accidn de los usuanos atendidos en un

Puesto Salud? ; Porgue?

Farie V. Resultados

Objetivo 4: Analizar como =l modelo de resultados mejorana en la satisfaccion de kos

Usuarios atendidos en un Puesto Salud, Ayacucho 2021

Informacacn requenda

Fregunia

Capacidad de respuesia

F1a

& Cree que la capacidad de respuesia frente al

tiempo de espera del usuano ayuda 3 legrar la
catisfaccion de los wsuarios? ; For gua?

&Consaders usted que |3 comprension beneficia
a las personas para lograr Ia satisfaccion de los

Comprension P18 | usuarios? ; Por que?
P20 | ;Considera ud gue una informacion adecuada
Informacion influye en el logro de la satisfaccion de los
usuarios? ; Por que?
] P21 | ;CQue opina, la confianza que == brinda 3 las
Caonfianza

personas influye en el kegro de |a satisfacoion de
los usuarios? ; Por que?




MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo: “Modelo integral de calidad de atencion para mejorar la satisfaccién de usuarios atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho

2021,
Autor: Vilma Rodriguez Quispe.

MATRIZ DE CONSISTENCIA INTERNA

PROBLEMAS

OBJETIVOS

METODO

GENERAL

GENERAL

TIPO DE INVESTIGACION

¢, Coémo el modelo integral de calidad
de atencion mejoraria la satisfaccion
de los usuarios atendidos en un Puesto
de Salud, Ayacucho 20217

Analizar como el modelo integral de calidad
de atencibn mejoraria la satisfaccion de los
usuarios atendidos en un Puesto de Salud,
Ayacucho 2021

tipo de investigacion: basica.

enfoque: cualitativo

ESPECIFICO

ESPECIFICO

DISENO DE INVESTIGACION

¢, Como el modelo estructura, mejoraria
en la satisfaccion de los usuarios
atendidos en un Puesto de Salud,
Ayacucho 2021?

Analizar como el modelo estructura
mejoraria en la satisfaccion de los usuarios
atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho
2021

Disefio: fenomenolégico,
estudio de caso

Nivel de Investigacion: exploratorio

CATEGORIZACION:

¢, Como el modelo de proceso mejoraria
en la satisfaccion de los usuarios
atendidos en un Puesto de Salud,
Ayacucho 20217?

Analizar como el modelo de proceso
mejoraria en la satisfaccion de los usuarios
atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho
2021

C.1. Calidad de atencion
C.2. Satisfaccion del Usuario

MUESTRA:

¢, Como el modelo de resultados
mejoraria en la satisfaccion de los
usuarios atendidos en un Puesto de
Salud, Ayacucho 2021?

Analizar como el modelo de resultados
mejoraria en la satisfaccion de los usuarios
atendidos en un Puesto de Salud, Ayacucho
2021

no probabilistico,

intencional

TECNICAS E INSTRUMENTOS:

Entrevista - cuestionario
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MATRIZ DE CATEGORIZACION APRIORISTICA

CATEGORIAS:

SUBCATEGORIAS

CRITERIOS

TECNICAS DE
RECOLECCION DE
DATOS

INSTRUMENTO

HERRAMIENTA

C.1.
CALIDAD DE
ATENCION

Estructura

comodidad

Organizacion fisica

Instalacion de equipos y materiales

Accesibilidad

Recursos humanos

lHluminacion

Proceso

Tiempo de espera

Eficacia

comunicacion

Liderazgo

Empatia

Organizacion

coordinacion

Resultado

capacidad de respuesta

Beneficio

Comprension

Informacion

Confianza

Entrevistas

Guia de
Entrevista:
Aplicada a
especialistas con
amplia
experiencia en el
tema.

Entrevista
Semi
estructurada
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MATRIZ DE CATEGORIZACION APRIORISTICA

CATEGORIAS:

SUBCATEGORIAS

CRITERIOS

TECNICAS DE

equipamiento

interés para dar solucion a los problemas

Compromiso del servicio

Acatamiento de expectativas

Informacidn eficaz

Disponibilidad del trabajador

Atencion individualizada

Intereses del cliente

Confianza

Conocimiento

RECOLECCION DE DATOS | INSTRUMENTO | HERRAMIENTA

Entrevistas

Guia de

| Entrevista:
‘Aplicada a

' especialistas
. con amplia ;
- experiencia en
‘el tema. '

| Entrevista
i Semi
i estructurada
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PRUEBA BINOMIAL:

CATEGORIA : CALIDAD DE ATENCION

INSTRUMENTO DE MEDICION : GUiA DE ENTREVISTA
SUB CATEGORIAS : ESTRUCTURAS, PROCESOS, RESULTADOS

ITEMS: 16
Jugz 1 Jugz 2 Jugz 3
Itzm Libanios Libanins Libanios Concardanciy Ensayos Ry
L A I < AR o B A
LA 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
J1 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
J| 1 1] 1 1 11 1 1 11 1 3 0.0013531
¢ 11 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
511 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
&1 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
Food 1] 1 1 11 1 1 11 1 3 0.0013531
F 11 1] 1 1 111 1 111 3 9 0.0013531
F1 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
Bl 1] 1 1 11 1 1 11 1 3 0.0013531
A 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
2o 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
Foo 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
B 1] 1 1 11 1 1 11 1 3 0.0013531
B 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
N 1] 1 1 111 1 111 3 0.0013531
P % 0.0013531

Pb, debe ser menor 0.05 para ser considerado un instrumento valido.

RESULTADD: Despues de haber realizado la prueba binomial el resultado obtenido e que P=0.0313y sienda menar que

00.5 2 conzidera un instrumento valido
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