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Presentacion

Sefor Presidente.

Sefiores miembros del jurado calificador.

En cumplimiento a las normas del reglamento de elaboracidén y sustentacion de
Tesis de la Universidad “César Vallejo” se pone a vuestra consideracion la
investigacion titulada Satisfaccion del Usuario de Consultas Externas e
Intervenciones Quirurgicas, en el Hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega - Red
Asistencial Sabogal 2014 con el propésito de optar el Titulo Profesional de

Magister en Gestion Publica

La presente investigacion constituye una contribucion al fortalecimiento de
los hallazgos del presente estudio que permitiran reforzar la Satisfaccién del
Usuario, en este marco situacional se presenta esta investigacion. En esta
investigacion se analiza la satisfaccion del usuario en un contexto social de la
gestién publica, en los servicios que brinda dicha area; ya que en la actualidad se
habla mucho de la satisfaccion laboral; asimismo se habla de certificacion y
acreditacion como una forma de garantia de la satisfaccién y asi aportar lo mejor

de si, para el logro de objetivos.

La informacion se ha estructurado en seis capitulos teniendo en cuenta el
esquema de investigacion sugerido por la universidad. En el capitulo I, se ha
considerado el planteamiento del problema. En el capitulo Il, se registra el marco
referencial. En el capitulo Ill, se considera las hipétesis y las variables. En el
capitulo IV se considera el marco metodoldgico. En el capitulo V se considera los
resultados, en el capitulo VI la discusion y por ultimo, se consideran las
conclusiones, recomendaciones, referencias bibliograficas y los anexos de la

investigacion.

El investigador.
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Resumen

La investigacion titulada “Satisfaccién del Usuario de Consultas Externas e
Intervenciones Quirdrgicas, en el Hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega - Red
Asistencial Sabogal 2014” tiene como objetivo general determinar la satisfaccion

del usuario de Consultas Externas e intervenciones quirdrgicas.

La metodologia, es una investigacion aplicada cuantitativa, el disefio de la
investigacion ha sido el descriptivo simple. La poblacion fue de 236 personas la
muestra fue de 236 trabajadores del Hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega -
Red Asistencial Sabogal 2014, las técnicas que se aplico fue la encuesta y como
instrumento fue el cuestionario, el alfa de crombach fue de 0,901 lo que indica que

es altamente confiable y fue aplicado a los asegurados del hospital.

Los resultados indican que los usuarios de las consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014, en la satisfaccion del usuario el 46,19% se

encuentra poco satisfecho.

Palabras claves; satisfaccion, usuario, percepcion, expectativa.
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Abstract

The research entitled "User Satisfaction Outpatient Surgeries and in North Lima I
Hospital Luis Negreiros Vega - Healthcare Network Sabogal 2014" general

objective determine user satisfaction Outpatients and surgery.

The methodology is applied quantitative research, research design was
simply descriptive. The population was 236 people sample was 236 workers Il
Hospital North Lima Luis Negreiros Vega - Healthcare Network Sabogal 2014, the
techniques applied was the survey and an instrument was a questionnaire,
Cronbach's alpha was 0.901 which indicates that it is highly reliable and was

applied to workers in the area.

The results indicate that users of outpatient visits and surgeries, hospital |l
North Lima Luis Negreiros Vega Sabogal Healthcare Network in 2014, on user

satisfaction 46.19% are dissatisfied.

Keywords; satisfaction, user perception, expectation.
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1.1 Antecedentes

1.1.1 Antecedentes Internacionales

Morillo (2009) La calidad en el servicio y la satisfaccion del usuario en
instituciones financieras del municipio Libertador del estado Mérida, llevada a
cabo en la Universidad de los Andes (Venezuela), expuso las siguientes
conclusiones: es importante preocuparse por los niveles de satisfaccion, porque
se encuentra asociada con los niveles de calidad del servicio que evalua el
usuario. Por consiguiente, es necesario estudiar continuamente el nivel de
satisfaccion de los usuarios a fin de mejorar la prestacion del servicio de atencion,
mediante la utilizacidon de métodos y herramientas, para la identificacion, analisis y
resolucion de problemas. Se precisa que la forma mas directa de incidir en la
satisfaccion del usuario es mediante el compromiso de la entidad enfocado a
elevar la calidad en el servicio. Agrega que, un usuario satisfecho favorece la
buena imagen de la organizacion y su posicionamiento. En relacién a las
conclusiones expuestas, se advierte que las entidades deben mejorar de forma
permanente la prestacion de servicios, para ello, deben aplicar un examen
riguroso de la situacién real y de cdmo se viene prestando el servicio. Una forma
de medir el desempefio es mediante el seguimiento de la informacion relativa a la
satisfaccion del usuario respecto del servicio que recibe. La obtencion de los
mejores resultados sera responsabilidad de todos y cada uno de los empleados
publicos que trabajan en una institucién, de tal forma que la busqueda de la
calidad debe ser compartida por todo el personal.

Ponton (2009) Medicion de la satisfaccion del cliente como parte de la
calidad de servicio de los distribuidores de equipos y materiales para el sector de
la publicidad exterior en el Municipio Maracaibo, llevada a cabo en la Universidad
Rafael Belloso Chacin (Venezuela), llegé a las siguientes conclusiones: deben
vigilarse de manera constante todos los aspectos de la calidad del servicio de
atencion que se esta brindando, ya que independientemente de que el servicio
luzca a grandes rasgos como de alta calidad, la falla en una sola de las

dimensiones que lo conforman, podria acarrear reacciones negativas en los
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usuarios y por ende que éstos otorguen una calificacion mala al servicio recibido.
En ese sentido, los usuarios reciben simplemente un servicio dentro de ciertas
medidas aceptables mas no con niveles de calidad que estén mas cerca a sus
expectativas que les permita lograr relaciones de alta fidelidad y permanencia en

el tiempo.

De lo sefialado en la investigacion, resulta importante que toda entidad
verifique de forma permanente como viene prestando sus servicios y la incidencia
en la satisfaccion de sus usuarios, a fin de detectar posibles falencias y posibilitar
la busqueda de mejoras, siendo necesario un proceso continuo de aprendizaje y

perfeccionamiento que ayude a producir cada vez mejores resultados.

Bravo (2,011) en su Tesis “Percepcién de la calidad de atencion que tienen
los usuarios de la consulta externa del sub centro de salud de Amaguafa ”
Proyecto de investigacion en Gerencia y calidad de servicios de salud Universidad
Catdlica de Loja — Quito, Resumen en este proyecto podemos ver reflejado la
evaluacion de la calidad de los servicios, que ofrece a costo relativamente bajos e
identificar las quejas de los pacientes descontentos, minimizando dafios al Centro
de Salud de tal manera que esto contribuya a la mejoria en la calidad de atencién
de los establecimiento, de disefio descriptivo; su unidad de analisis es el
usuarios que demandan el servicio de consulta externa los mismos que no llegan
a los cien diariamente, estableciendo un total de 30 personas encuestadas y que
permitieron tener un diagnoéstico sobre la percepcion de la calidad en el Subcentro

de salud.

Los resultados refieren que el 76.7% de los encuestados manifiestan que
para ser atendidos debe esperar hasta 180 minutos, refiriéndose poco y aceptable
este tiempo, asimismo la calidad de atencién del profesional que le examino, si
tuvo privacidad, si le puso atencion a sus dolencias, si le explico el cuadro clinico,
si entendi0 las recomendaciones, refieren que  96.7% de los usuarios

encuestados manifiestan su bienestar. El 76.7 % de los usuarios refieren que los
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funcionarios del Subcentro de Salud solo muestran interés para brindar un

servicio de calidad.

Ramirez , Ndjera, Nigenda Yy Vegas, (2005) en su revista publico el
articulo de “Percepcion de la calidad de la atencién de los servicios de la salud en
México: perspectiva de los usuarios.” Lugar. México. Objetivo: Describir la
percepcion de la calidad de la atencion que perciben los pacientes en servicios
ambulatorios de salud en México. Material y Métodos. La informacion analizada
parte de la encuesta Nacional de Salud Il de 1994, su muestra fue de 3,324
usuarios que acudieron a los servicios de salud en las dos Ultimas semanas
previas a la encuesta. Conclusiones: Los resultados de la tesis sugieren ahondar
el conocimiento de la perspectiva poblacional, determinando la necesidad de

implementar los servicios de salud para la mejoria de la calidad de la atencién.

Ortiz y Mufios, (2004) Titulo: Satisfaccion de los usuarios de 15 hospitales
de Hidalgo, México.” Objetivo: El objetivo del presente trabajo es evaluar la
satisfaccion del usuario de los servicios Institucionales. Conclusiones: Los autores
indican que la insatisfaccion del paciente se relaciona con las omisiones en el
proceso de la consulta, el mal trato por parte del médico y con la percepcion de
mala calidad de la atencion, aspectos que sugieren ahondar en el estudio de la
perspectiva del usuario. Resultados se estudiaron 418 pacientes (76.2% mujeres
y 26.8% hombres), con un promedio de edad de 38.8+ 14.59 (intervalo 15 a 75
afos).En relacién al estado civil la mayoria fueron casados 57.7%. El grado de
preparacion mas frecuentemente encontrado fue nivel secundaria (64.4%). El
55,7% fueron asegurados y 44.3% beneficarios. ElI 88.27% de la consulta fue
subsecuente. Por ocupacion el 43.3% realizaba labores domésticas. En relacion a

la pregunta “ si el médico conoce los problemas relacionados a la salud” el
69.14% (n=289) respondié de mucho a bastante. En la confianza que le inspira su
médico el 74.40% (n=311) respondieron de mucho a bastante. Respecto a la
orientacion que el médico le ofrece al paciente el 69.86% (n=292) respondi6 de
mucho a bastante. El trato del médico hacia con el paciente fue evaluada con un

80.86%, Conclusiones: Que es una buena satisfaccion la que el derecho habiente
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percibe. Proponemos la aplicacion de encuestas de satisfaccion en forma
periddica para tener elementos por parte de la institucion para cada dia mejorar

en la atencion que se otorga al derecho habiente.

1.1.2 Antecedentes nacionales

Tantas (2008) Evaluacion de calidad de ensefianza desde la perspectiva de
satisfaccion de los estudiantes de medicina de la Universidad Nacional Federico
Villarreal y Universidad Privada Ricardo Palma, Lima — Peru, 2008, llevada a cabo
en la Universidad Nacional Federico Villarreal, refiere que la mejora en la
prestacion de los servicios es uno de los retos mas importantes que actualmente
deben afrontar todas las instituciones publicas. De esta manera, una de las
formas de evaluar la calidad del servicio que se brinda lo constituye el estudio
sobre la satisfaccion del usuario, a fin de implementar mejoras continuas para

alcanzar altos niveles de fidelizacion.

De lo expuesto por el investigador, se advierte que la satisfaccion del
usuario constituye un componente importante para la evaluacion de la prestacion
del servicio. Por consiguiente, la obtencibn de mejores resultados sera
consecuencia de la introducciébn de mecanismos que permitan responder a las

necesidades de los usuarios.

Zuloeta (2010) Factores que determinan la calidad del servicio de atencion
al cliente: evaluacién del usuario externo del Banco de la Nacién sucursal
Chiclayo, llevada a cabo en la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo,
llegd a las siguientes conclusiones: las entidades deben hacer frente a retos muy
complejos, los profesionales deben conocer claramente las necesidades del
usuario. Es importante internalizar y fidelizar a los empleados con la misién de la
entidad para brindar atencion de calidad y asi poder satisfacer las percepciones,
expectativas y necesidades de la poblacion, teniendo en cuenta la mision y vision
institucional. Resulta necesario establecer un modelo de capacitacion dirigido a
todos los trabajadores a fin de lograr un mejor servicio, coherente a los

requerimientos de los usuarios, dado que, éstos valoran positiva o negativamente
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la calidad de un servicio en el que las percepciones que ha obtenido sean
superiores o inferiores a las expectativas que tenia. De lo expuesto, cabe
destacar que en toda entidad se debe cuidar y potenciar el espiritu de servicio
entre los empleados. Es importante, la existencia de un clima institucional proclive
al compromiso del personal con la prestacion de un buen servicio de atencion;
siendo necesario la capacitacion constante de los empleados a fin de lograr el
dominio en las funciones, puesto que, ellos representan la imagen de la

organizacion.

Tapia (2012) Satisfaccion del cliente del nivel de la calidad del servicio de
las Entidades Bancarias Estatales, llevada a cabo en la Universidad Privada San
Juan Bautista, expuso las siguientes conclusiones: es necesario contar con
personal que se encuentre capacitado para resolver las consultas y brindar
solucion rapida a los problemas expuestos por los usuarios. Es importante lograr
gue el talento humano responsable de la atencion directa de la ciudadania trabaje
con responsabilidad, compromiso y espiritu de servicio, a fin de brindar un servicio
de atencidon de calidad. Es necesaria la capacitacion permanente del personal
para mejorar la eficiencia en el trabajo, proporcionando la ocasién de adquirir
mayores conocimientos y habilidades aumentando sus competencias para
desempeniarse con victoria en su puesto. Asimismo, las entidades deben evaluar
permanentemente las necesidades de los usuarios y la percepcion en que éstas

vienen cumpliendo la prestacion de servicios.

De lo sefalado en las conclusiones, se aprecia que el personal encargado
de la prestacion del servicio de atencién es un factor importante que constituye la
imagen de la organizacién, por lo que, deben encontrarse capacitados a fin de
ofrecer un servicio confiable, manejar informacion actualizada, brindar seguridad y

atencién cuidadosa a los usuarios.

Shimabuku, Huicho, Fernandez, Nakachi, Maldonado y Barrientos (2,007)
Articulo” Niveles de Insatisfaccion del usuario externo en el Instituto Nacional de

Salud del Nifo de Lima Peru”, Resumen Los mayores problemas que estan
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ocasionando baja satisfaccion en los pacientes son en parte por los aspectos de
espera que se dan en los consultorios, asi como problemas relacionados con la
hospitalizacion y con mayor gravedad en el area de emergencia. La poblacion
estuvo conformada por todos los acompafantes del usuario externo en consulta
ambulatoria, hospitalizacién y emergencia en los afios 2008, 2009 y 2010. Para el
célculo del tamafio muestral se empled la proporcién de usuarios insatisfechos de
cada servicio del afio anterior, con un nivel de confianza del 95% y un error
estimado del 5%. Resultados. Se obtuvo una muestra de 2051 acomparfantes, en
la cual se constatd una y un error estimado del 5%. Resultados. Se obtuvo una
muestra de 2051 acompafiantes, en la cual se constatd una mencién capacidades
médicas en hospitalizacion y emergencia. Se encontré6 ademas, indices de
insatisfaccion menores de 0,20 en las dimensiones capacidades médicas en
consulta ambulatoria. En contraste, los mayores indices de insatisfaccion se
encontraron en las dimensiones de higiene durante los afios 2009 (0,25) y 2010
(0,25), y otros en emergencia durante el 2009 (0,25). Conclusiones. Las
dimensiones en las que hubo un incremento en el indice de insatisfaccion fueron
aspectos tangibles, higiene y otros en hospitalizacion y emergencia. Por otra
parte, la dimension capacidades médicas en consulta ambulatoria mostr6 una

disminucién de los niveles de insatisfaccién durante el periodo evaluado.

1.2 Marco Tedrico cientifico

1.2.1 Concepto de satisfaccion del usuario

Ginebra y Arana (1999, p.18) sostienen que la satisfaccion del usuario es el
resultado final de la calidad en los servicios, refieren asimismo que la satisfaccion
se logra cuando se cumplen las expectativas del usuario con servicios de calidad,
mientras mayor sea esta adaptacion, el servicio serd de mayor calidad y, por
consiguiente, su satisfaccién. De esta manera, la satisfaccion seria el estado final
logrado cuando existe conformidad o disconformidad positiva entre las

expectativas y percepciones del rendimiento del servicio.
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Grande (2000, p.345) la satisfaccidon del usuario resulta de la comparacion
de su percepcién de los beneficios que obtiene, con las expectativas que tenia de

recibirlos.

Ferrel y Hartline (2006, p.234) sefialan que la satisfaccion del usuario es el
grado en que el servicio cubre o supera las expectativas de éste y satisface sus

necesidaes.

Kotler y Keller (2006, p.144) definen:
la satisfaccion del usuario como una sensacion de placer o de
decepcién que resulta de comparar los resultados percibidos con las
expectativas del servicio. Si los resultados son inferiores a las
expectativas, el usuario no esta satisfecho. Si los resultados estan a
la altura de las expectativas, el usuario queda satisfecho. Si los
resultados superan las expectativas, el usuario queda muy

satisfecho.

Perspectiva teodrica

Enfoques tedricos de la satisfaccion del usuario

Oliver (1980, p.460) refiere que:
satisfaccion es el proceso de confirmacion o disconfirmacion de las
expectativas antes a la recepcion del servicio, en consecuencia una
vez recibido el servicio, los resultados son comparados con las
expectativas y, si se produce coincidencia entre ambos, tiene lugar a
la confirmacion. Pero, si existen discrepancias entre los resultados y
las expectativas, se origina la disconfirmacion, pudiendo ser
negativa si el rendimiento es inferior a lo esperado y positiva cuando

el rendimiento supera lo esperado.

Por su parte, Gronross (1984, p.36) sefala que a lo largo de los afios, la

maneras, comportamientos y aspectos emocionales de los pacientes han tomado
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importancia en el analisis de la prestacion de los servicios y han incorporado
variables como las expectativas y percepciones, donde el paciente es la figura

central, el juez y el eje de la calidad.

Asimismo, Desatrick (1990, p.99) enfoca:
la evaluacion del desempefio en el proceso de satisfaccion del
usuario en la manera como los servidores actdan al cumplimiento de
las politicas de excelencia de la organizacion, que se logran
cumpliendo con los controles detallados de los sistemas, del
personal, las comunicaciones y el ambiente; evaluando las
herramienta, con los controles implementados en la
retroalimentacion de los procesos; respaldando la investigacion y
desarrollando nuevos servicios; motivando la iniciativa y creatividad
de los servidores de la organizacién en relacion a las ocasiones de
mejora y renovacion; atendiendo quejas creando medidas que
permitan darles solucion; evaluando las amenazas del entorno; con

la finalidad de prevenir los problemas detectandolos a tiempo.

Segun Teas (1993, p.18) la satisfaccion es:
considerada como una evaluacion que puede ser cambiada en cada
transaccion, mientras que la calidad de servicio percibida es una
evaluacion a largo tiempo, que tienen influencia en la satisfaccion
gue experimenta, en consecuencia los usuarios en una transaccion
especifica observan el rendimiento del servicio que utilizan y
observan ajustandose a la actitud que ya tenian. De alli que, las
organizaciones no sélo han de tener en cuenta la elaboracion de una
imagen de calidad entre sus potenciales usuarios, calidad de servicio
percibida, sino también deben cuidar cada transaccion especifica,
satisfaccion, ya que la opinibn que un usuario tiene del servicio
puede verse alterada por una experiencia, satisfactoria o
insatisfactoria, en un momento dado. Asi, su lealtad puede verse

modificada si se producen situaciones insatisfactorias.
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Para Kotler y Amstrong (1994, p.410)
Las organizaciones deben esforzarse por deleitar a los usuarios y no
solamente por dejarlos satisfechos. De esta manera, a fin de logar la
plena satisfaccion de los usuarios es un requisito indispensable
ganarse un lugar en la mente de los mismos. Por ello, el objetivo de
mantener satisfecho a cada usuario se ha constituido en uno de los
principales objetivos de todas las é&reas funcionales de las

organizaciones exitosas.

Danaher y Haddrell (1996, p.26) manifiestan que la satisfaccion esta
determinada por la confirmacién o no, de las expectativas con percepciones del

desemperio percibido en varios items o componentes del servicio.

Por su parte, Roest y Pieters (1997, p.336) definieron que:
La satisfaccion como un concepto relativo que involucra
componentes cognitivos y afectivos, que esta relacionado con el
usuario, principalmente a través de transacciones, e incorpora una
evaluacion de beneficios y sacrificios. EI componente cognitivo se
refiere a la evaluacion del usuario del desempefio percibido, en
términos de la adecuacion en comparacion a algun tipo de
expectativa estandar y el componente emocional consiste en varias
emociones, tales como felicidad, sorpresa y decepcion que

comprenderian emociones positivas y negativas.

Szymanski y Henard (2001, p.16) sefialan que
en el &mbito de los servicios la inclusion de las emociones en la
concepcion de la satisfaccion es particularmente importante debido a
gue la mayoria de los servicios se basan en la experiencia,
participacion o vivencia del usuario. Debido a que los usuarios
interactian con los factores ambientales del servicio y con el
personal de contacto, la comprensién de las respuestas afectivas es

bésica para el analisis de la satisfaccion.
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Martinez, Peir6 y Ramos (2001, p.41) consideran que:
la satisfaccion es una transaccidén concreta que viene determinada,
entre otros factores, por la calidad de servicio percibida. A su vez, la
satisfaccion influye en la evaluacion a largo plazo de la calidad de
servicio que perciben los individuos. Por lo tanto, la satisfaccion del
usuario seria a partir del procesamiento cognitivo de la informacion,
aungue también puede ser consecuencia de la experimentacion de
emociones durante el proceso de prestacion; se podria definir como
una evaluacion post-uso, susceptible de cambio en cada
transaccion, fuente de desarrollo y cambio de las actitudes hacia el
servicio, y que es el resultado de procesos psicosociales de caracter
cognitivo y afectivo. Asimismo, la valoracion positiva de un servicio
se relacionarda a que éste cumple con lo que tenia encomendado

influyendo sobre la satisfaccion experimentada por el usuario.

Hoffman y Bateson (2002, p.324) afirman que:
la satisfaccion del usuario contribuye a las percepciones que éste
tiene sobre la calidad por cuanto las percepciones se basan en
experiencias o satisfacciones pasadas, las cuales son revisadas en
cada encuentro posterior, definiendo a su vez las expectativas e

intenciones de utilizacion del servicio.

Sureshchandar, Rajendran y Anantharaman (2002, p. 363) postula que
la satisfaccion de los usuarios tiene relacion a los servicios de la
organizacion, basandose en los encuentros con la organizacion. La
satisfaccion del usuario es evaluado segun los niveles de la
organizacion: como es la satisfaccion con la usuario en contacto,

satisfaccion con el servicio principal y la organizacién como un todo.

Zeithaml y Bitner (2002, p. 34) la satisfaccion es:
la evaluacion que ejecuta el usuario en relacion al servicio, en

términos que responde a sus necesidades y expectativas. Se
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presume que al fracasar en el cumplimiento de las necesidades y las
expectativas, el resultado que se obtiene es la insatisfaccién de
dicho servicio. Sostienen que, pueden existir factores situacionales y
personales que pueden afectar las percepciones de satisfaccion del
usuario hacia la prestacion del servicio; como el estado de animo o
la satisfaccién en su vida. Asimismo, sefialan que las expectativas
son puntos de referencia del desempefio comparandose con las
experiencias del servicio. En base a esta definicion, sefialan la
existencia de un servicio esperado. Ademas, consideran que la
percepcion del servicio es un componente de la satisfaccion del

usuario.

Finalmente, se puede concluir en relacion a los planteamientos antes
descritos por los diversos autores, que la satisfaccion del usuario es un pardmetro
gue parece sencillo de determinar por depender basicamente de dos aspectos
como son las expectativas y percepciones; no obstante, resulta complejo en tanto
gue involucra la manera como las personas perciben la calidad de la prestacion
de un servicio, lo cual lleva inmerso aspectos psicoldgicos que varian de usuario a
usuario. Por otra parte, es importante resaltar que cada dia la administracion
publica estd dando mayor importancia a la medicion del nivel de satisfaccion de
los ciudadanos, en tanto que les permite visualizar como se vienen

desempeiiando y disefar estrategias de mejoramiento.

Dimensiones de la satisfaccion del usuario

Zeithaml y Bitner (2002, p.103) sefialan que las dimensiones de la satisfaccion del

usuario son las siguientes:

Expectativa: el término esta relacionado con lo que el usuario piensa que
va a recibir y lo que éste quiere recibir. Al respecto, Spreng, MacKenzie y
Olshavsky (1996, p.15) sugieren que comparar el rendimiento con las

expectativas del usuario es el resultado de una representacion precisa de la
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satisfaccion. En consecuencia, el usuario expresa sus expectativas de acuerdo a

los estandares de aceptacion de rendimiento de acuerdo al servicio esperado.

Percepcion: es considerada como la evaluacion que realiza el usuario
luego de haber obtenido o recibido el servicio. La percepcién tiene las siguientes
caracteristicas: se determina desde el punto de vista del usuario, no de la
institucion; se basa en los resultados que el usuario obtiene con el servicio; esta
basado en la opinibn del usuario, no necesariamente en la realidad.
Conceptualmente se trata de un fenémeno posterior al uso de un servicio. En lo
referente a su operacionalizacion, el concepto de satisfacciéon es asimilado a la
medicion de las percepciones, dado que el mismo puede ser valorado como la
suma de satisfacciones especificas respecto de los atributos que componen la

prestacion del servicio.

Al respecto, Bitner y Hubert (1994, p.72) consideran que:
la satisfaccion del usuario expresa los sentimientos en referencia a
los multiples encuentros y experiencias con las organizaciones. Asi,
la prestacion del servicio mejora por la percepcion de experiencias
de otros a veces no son tan buenas, pudiendo ser influenciadas por
la publicidad, comunicacién y la experiencia de otros que recibieron

el servicio.

Marco conceptual

Servicio publico: en el ambito publico es entendido desde su originaria
formulacién francesa, como mera actividad administrativa, asi como la prestacion
de servicios publicos afirmandose en valores sociales y politicos sustentandose
en el reconocimiento de derechos sociales y econdmicos que delimitan el
concepto de interés general. También puede entenderse como la prestacion que
efectia la administracion en forma directa o indirecta para satisfacer una

necesidad de interés general (Souviron, 1998, p. 212).
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Usuario: Es quien accede a un producto o servicio por medio de una
transaccion financiera u otro medio de pago. Quien compra, es el comprador, y
quien consume el consumidor. Normalmente, cliente, comprador y consumidor
son la misma persona.

Servicio al usuario: Es la orientacién de los recursos de la organizacion
gue ejecutan los usuarios con el fin de satisfacer las necesidades y expectativas
de sus clientes.

Satisfaccion del usuario: Relacion entre la expectativa y la recepcion de un
producto y/o servicio por parte del cliente. Para poder brindarle la calidad de
servicio: Conocer al cliente.

Servicio: Es la accion y efecto de servir; un servicio es un acto llevado a

cabo por una persona u organizacion para beneficio de otra.

1.3 Justificacion

Justificacion tedrica

La informaciéon de esta investigacion proporciona aportes tedricos respecto a la
variable de estudio, los cuales pueden ser referenciados en otras investigaciones

similares.

Es necesario reconocer que los usuarios deben percibir una buena satisfaccion
del personal de consultas externas e intervenciones quirdrgicas, en lared

asistencial sabogal en el 2014

Justificacién metodoldgica

Los métodos, técnicas y procedimientos utilizados en la presente investigacion;
una vez probada su validez y confiabilidad pueden ser empleados en otros
trabajos de investigacion.

Justificacién practica
Es una justificacion practica, cuando su desarrollo ayuda a resolver un problema

0, por lo menos propone estrategias que al aplicarse contribuirian a resolverlo
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1.4 Realidad problematica

A nivel nacional surgen los esfuerzos considerables en el Peru para lograr la
modernizacion, alcanzando a los tres niveles de gobierno: nacional, regional y
local. El Estado Peruano determiné la introduccion del sistema de presupuesto
por resultados, fundamentandose con el estudio de principios y técnicas en
disefio, ejecucion, seguimiento y evaluacion del presupuesto sustentada entre
bienes y servicios provistos y los cambios en favor de calidad de vida del
ciudadano. Sin embargo, es evidente que el éxito conlleva a la aplicacion de una
gestion orientada al logro de resultados. En ese sentido, una gran parte de las
iniciativas de reforma se encuentran relacionadas con la satisfaccion de la
ciudadania respecto a los servicios que recibe y con la necesidad real de
incremento y mejora de la calidad de la prestacion de dichos servicios. La vision
planteada en la politica nacional de modernizacion de la gestion publica es de un
Estado moderno al servicio de las personas, eficiente, unitario y descentralizado,
inclusivo y abierto. Se busca la introduccion de técnicas de gestion que
favorezcan un funcionamiento mas rapido y proximo a los ciudadanos que

satisfagan sus expectativas y necesidades.

Essalud es una institucion de caracter social que Tiene por finalidad dar
cobertura a los asegurados y sus derechohabientes, a través del otorgamiento de
prestaciones de prevencién, promocion, recuperacion, rehabilitacién, cuya mision
es brindar una atencion con calidad y calidez. (Ley de la Modernizacion de la

Seguridad social en salud Ley 26790).

Los Centros asistenciales de Essalud se manejan por redes a nivel nacional,
los policlinicos y centro de atencion primaria, brindan atenciones de capa simple
vale decir atenciones primarias, si el asegurado requiere atencién especializada
sera referido a un centro de mayor complejidad o nivel, (Hospital I, Hospital I,
Hospital 11l, Y Hospital Nacional), mejorando la calidad de los servicios logrando
un mejor nivel de satisfaccion de los beneficiarios, reduciendo los tiempos de

espera de las atenciones en los centros asistenciales de la Red Sabogal.
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Los indicadores de la de Defensoria del Asegurado, reportan en forma
mensual, el incremento de quejas en los items correspondientes a emision de
citas médicas y cirugias. Siendo estos items los que reflejan la debilidad de

Essalud.

Pese a que Essalud ha implementado estrategias para solucionar la
problematica de demanda de las atenciones, como por ejemplo: la firma de
convenios con las Asociaciones Publicas Privadas, Instituciones Prestadoras de
Salud, Sistema Integral de Salud (Ministerio de Salud), Sistema Integrado
Solidaridad (Hospital de la Solidaridad), Unidad Basica Atencién Primaria
(Municipalidades Distritales y Provinciales), convenios con la Fuerza Armada
(Ejército Peruano), entre otras; la problematica aun persiste y no se logra
satisfacer al 100% la demanda. Es por eso que se busca instrumentos de gestion
gue permita elaborar una programacion de prestaciones de salud, a fin de
garantizar que las mismas se otorguen con eficiencia, eficacia y efectividad,
coherente con las necesidades de la demanda, la calidad, la humanizacion y el

buen trato

En Essalud, la capacidad operativa limitada que existe en los Centros
Asistenciales se debe al crecimiento anual de asegurados a nivel nacional,
solamente el 48.31% de los asegurados de EsSalud se concentran en el ambito
de Lima y Callao, de los cuales la poblacién Asegurada del Hospital Il Lima Norte
Luis Negreiros Vega de la Red Sabogal asciende a 236,563. (Fuente Estadistico
Institucional Essalud 2012-2016).

1.4.1 Problema general
¢ Cual es la  satisfaccion del usuario  de consultas externas e

intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial sabogal en el 2014.
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1.4.2 Problemas especificos

Problema especifico 1
¢Cual es la expectativa en la satisfaccion del usuario de consultas externas e

intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial sabogal en el 2014?

Problema especifico 2
¢, Cual es la percepcion en la satisfaccion del usuario de consultas externas e

intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial sabogal en el 2014?

1.5 Hipotesis

Supo (2010) refiere que la presencia de la hipotesis en un trabajo de investigacion
relacionada con su enunciado. "Si el enunciado es una proposicion entonces el
estudio lleva hipotesis: si el enunciado no es una proposicion entonces el estudio
no lleva hipoétesis. Las hipotesis no se relaciona con la clasificacion de los

estudios en descriptivos y analiticos. (p. 30).

1.6 Objetivos

1.6.1 Objetivo general
Describir la satisfaccion del usuario de consultas externas e

intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial sabogal en el 2014.

1.6.2 Objetivos especificos

Objetivos especificos 1
Describir la expectativa en la satisfaccion del usuario de consultas externas e

intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial sabogal en el 2014?

Objetivos especificos 2
Describir la percepcion en la satisfaccion del usuario de consultas externas e

intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial sabogal en el 2014?



Il. Metodologia
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2.1. Variables

Variable: Satisfaccion del usuario
Descripcion de variables

2.1.1 Definicién conceptual
Hoffman y Bateson (2002, p.324) Contribuye a las percepciones que tiene el
usuario de la calidad en relacién a las percepciones basandose en experiencias,
las cuales son revisadas en cada encuentro posterior, que definen las

expectativas e intenciones de utilizacién del servicio.

2.1.2 Definicion operacional
La variable se va a estudiar en dos dimensiones expectativa y percepcion
Considerando que la expectativa es una suposicion centrada en el futuro, la
expectativa puede estar relacionada o asociada a la posibilidad razonable de que
algo suceda, para que sea expectativa tiene que haber algo que lo sustente
porque de lo contrario podria ser una simple esperanza. Si la expectativa no se

cumple se podria experimentar una decepcion.

La percepcion describe tanto la accion como la consecuencia de percibir,
quiere decir que se esta a la espera de sus resultados y estos pueden ser

positivos como también negativos.



2.2 Operacionalizacion de variables

Tabla 1

Operacionalizaciéon de Satisfaccion del usuario

32

Dimensiones Indicadores ftems Escala de medicion
Capacitaciondel 1-4
Expectativa Personal
Totalmente en
Tiempo de Espera 5-9 desacuerdo 1
Tecnologia En desacuerdo 2
Poblacion 10-13 Ni de acuerdo, ni en
Acreditada desacuerdo 3
14-16.
De acuerdo 4
Totalmente de
acuerdo 5
Capacitaciondel  17- 20,
Personal
Tiempo de Espera 21 - 25,
Percepcidn Tecnologia
26- 29,
Poblacion
Acreditada
30-32.

2.3. Metodologia

Arias, (2006) refiere que es el “Conjunto de pasos, técnicas y procedimientos que

se emplean para formular y resolver problemas” (p.16). Este método se basa en la

formulacién de hipotesis las cuales pueden ser confirmadas o descartadas por

medios de investigaciones relacionadas al problema.
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2.4  Tipo de estudio

Es sustantiva segun Sanchez (2006,p.222) es: aquella que trata de responder a
los problemas tedricos o sustantivos especificos, el presente estudio pertenece a

esta tipologia

Epiquién y Diestra (2013, p.22) sustantiva porque se apoya dentro de un
contexto tedrico y su propésito fundamental es el de desarrollar teoria mediante el

descubrimiento de amplias generalizaciones o principios.

2.5 Disefio de investigacion

Es un disefio no experimental, descriptivo, transversal.

La investigacion asume un disefilo no experimental, dado que no existe
manipulacion de las variables de estudio, s6lo se midieron tal y como se
presentaron en su contexto natural (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2010,
p.205). Segun Epiquién y Diestra (2013, p.23) la investigacion descriptiva trabaja
sobre realidades de hecho y su caracteristica fundamental es la de presentar una

interpretacion correcta.

Asimismo es transversal puesto que recolecta datos en un solo momento o

tiempo Unico (Hernandez et al., 2010, p. 208).

M= Muestra
OX = Observacion de la muestra

El disefio se resume en el siguiente grafico:

[ ox
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Donde en este caso:
M: muestra

OX: indican las observaciones obtenida en la variable Satisfaccién del usuario

2.6 Poblacion, muestra y muestreo
La poblacibn es de 236 asegurados de las consultas externas e

intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial sabogal en el 2014

Muestra
La poblacion informante del presente estudio es no probabilistica conformada por
236 asegurados a las consultas externas e intervenciones quirdrgicas, en la red

asistencial sabogal en el 2014.

Criterios de seleccion
Se consideran a todos los asegurados de ambos sexos que asisten a consultas
externas e intervenciones quirdrgicas, en el hospital Il Lima Norte Luis Negreiros

Vega Red Asistencial Sabogal en el 2014

2.7Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

2.7.1 Técnica

Se empleo la técnica de la encuesta, realizada sobre una muestra de estudio,
utilizando procedimientos estandarizados de interrogacion con la finalidad de
obtener mediciones cuantitativas de una gran variedad de caracteristicas

objetivas y subjetivas de la poblacion.

Los datos obtenidos luego de aplicar la encuesta a la muestra de estudio
mediante seran incorporados al programa computarizado SPSS; para elaborar el
andlisis descriptivo en la forma de figuras de barras, y figuras detallando el

porcentaje y la frecuencia.
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Las apreciaciones y conclusiones resultantes del andlisis, fundamentaron
cada parte de la propuesta de solucién al problema determinando los objetivos de

la investigacion.

Se utilizar4 una encuesta para la variable Satisfaccion del asegurado que
servird como referencia para adaptar un cuestionario con 32 items con una

escala de valoracion tipo Likert.

(1) Totalmente en desacuerdo

(2) En desacuerdo

(3) Ni de acuerdo ni en desacuerdo
(4) Totalmente de acuerdo

(5) De acuerdo

Instrumento

Ficha Técnica

Técnica: Encuesta

Instrumentos: Cuestionario-Escala de Likert

Autor: Julio Raygada Novoa

Ano: 2014

Ambito de Aplicacion: Red Asistencial Sabogal 2014.

Forma de Administracion: Individual

Se utilizara un cuestionario conformado por 32 items con respuesta politomicas
para medir la variable Satisfaccion del usuario

Las respuestas solicitadas se reflejan en una escala Lickert que oscila entre 1
(totalmente en desacuerdo) y 5 (totalmente de acuerdo), permitiéndose al
encuestado posicionarse y discriminar sus respuestas, segun el siguiente detalle:

1 = Totalmente en desacuerdo

2 = En desacuerdo
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3 = Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
3 = De acuerdo

5 = Totalmente de acuerdo

2.7.2 Validacion y Confiabilidad del Instrumento

Validez

Messick (1984, p. 741). “es un concepto propio de la Logica, que es la ciencia

gue ensefa las condiciones de validez de los razonamientos, de las inferencias,

de las proposiciones.

Experto Nombre Calificacion
1 Mg. Helmuth Bolzmann Aplicable

2 Mg. Juan Canchari Pacheco Aplicable

2. Mg. Cayme Condori Eloy Aplicable
Confiabilidad

Nufiez (2012) es el grado de coincidencia de los resultados repitiéndose con la

aplicacion de la prueba a las personas en igualdad de condiciones. (p.54)

En la confiabilidad del instrumento, se utiliz6 la prueba estadistica del Alfa
de Cronbach para las variables y sus dimensiones, elaborado en una muestra
piloto de 32 usuarios, procesandose los datos, con el uso del Programa
Estadistico SPSS version 22.0.
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a = Coeficiente de confiabilidad
K = numero de item
S. = Total de la varianza de cada item
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x = numero asignado a cada pregunta
x = Media aritmética del item correspondiente
n = tamaro de la muestra piloto

Tabla 2

Escala para Interpretar resultados de la confiablidad
Valores Nivel

De-1a0 No es confiable

De 0,01 a 0,49 Baja confiabilidad

De 0,5a0,75 Moderada confiabilidad
De 0,76 a 0,89 Fuerte confiabilidad
De09al Alta confiabilidad
Tabla 3

Prueba de confiabilidad de las variables en estudio

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach

N de elementos

,901

32
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El resultado del alfa de cronbach de los instrumentos utilizados en la encuesta de

la prueba piloto dio como resultado 0,901 lo que indica que la encuesta es

altamente confiable.
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Tabla 4
Confiabilidad de la dimension expectativa y Percepcion

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
721 16

A72 16

El resultado del alfa de cronbach de los instrumentos utilizados para la dimension
expectativa en la encuesta de la prueba piloto dio como resultado 0,721 lo que
indica que la encuesta es confiable. Asimismo para la dimensién percepcion los
instrumentos utilizados en la encuesta de la prueba piloto dio como resultado

0,772 lo que también indica que la encuesta es confiable

Se realiz6 en la red Asistencial Sabogal 2014 a los usuarios que fueron en un
total de 32 usuarios para poder obtener la confiabilidad de la prueba piloto duro
alrededor de 01 hora para poder recabar y guiar a las personas en las preguntas

de la encuesta.

2.8Métodos de analisis de datos

Se utilizé el método cientifico, refiere Ruiz (2007), que al hablar del método
cientifico se refiere a la ciencia (basica y aplicada) como un conjunto de
pensamientos universales y necesarios, surgiendo cualidades importantes,
constituida por leyes universales que conforman un conocimiento sistematico de
la realidad. Y es asi que el método cientifico procura una adecuada elaboracion

de esos pensamientos universales y necesarios. (p. 3).

Los datos de la encuesta se examinaran con el programa estadistico SPSS
version 22.0 en espafiol para obtener los resultados demostrados en tablas y

figuras, interpretadas, de acuerdo a los objetivos planteados en el estudio.



lll. Resultados
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3.1 Presentacion de resultados descriptivos

3.1.1 Anélisis descriptivo de la Satisfaccion del usuario

En la tabla y figura se observa que el 27,5% de los encuestados se encuentra en
el nivel insatisfecho, el 46,2% poco satisfecho, el 26,3% satisfecho en la
satisfaccion del usuario de las consultas externas e intervenciones quirdrgicas, en

el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red Asistencial Sabogal en el 2014

Tabla 5

Satisfaccion del wusuario del wusuario de las consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014

Nivel Frecuencia Porcentaje
fi %
Insatisfecho 65 27,54
Poco satisfecho 109 46,19
Validos .
Satisfecho 62 26,27
Total 236 100,0

Porcentaje

Insatisfecho Poco satisecho Satisfecho

Figura 1: Satisfaccion del usuario del usuario de las consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014

En la tabla 5 y figura 1 se observa que el 27,54% de los encuestados se
encuentra en el nivel insatisfecho, el 46,19% poco satisfecho, el 26,27%
satisfecho en la satisfaccion del usuario de las consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014.
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3.1.2 Descripcién de la expectativa del usuario

Tabla 6

Frecuencia y porcentaje de la Expectativa del usuario de las consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en el hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014

Nivel Frecuencia Porcentaje
fi %
Insatisfecho 75 31,78
Poco satisecho 107 45,34
Validos
Satisfecho 54 22,88
Total 236 100,0

50

Porcentaje

Insatisfecho Poco satisecho Satisfecho

Figura 2: Expectativa del usuario del usuario de las consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014

Interpretacion:

En la tabla 6 y figura 2 se observa que el 31,78% de los encuestados se
encuentra en el nivel insatisfecho, el 45,34% poco satisfecho, el 22,88%
satisfecho en la expectativa del usuario de las consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en el hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014
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3.1.3 Descripcion de la percepcién del usuario
Tabla 7

Frecuencia y porcentaje de la Percepcion del usuario de las consultas externas e
intervenciones quirurgicas, en el hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014

Nivel Frecuencia Porcentaje
fi %
Insatisfecho 83 35,2
Poco satisfecho 111 47,0
Validos
Satisfecho 42 17,8
Total 236 100,0
120
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Figura 3: Percepcion del usuario del usuario de las consultas externas e
intervenciones quirurgicas, en el hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014

Interpretacion:

En la tabla 7 y figura 3 se observa que el 35,2% de los encuestados se encuentra
en el nivel insatisfecho, el 47% poco satisfecho, el 17,8% satisfecho en la
percepcion del usuario de las consultas externas e intervenciones quirdrgicas, en

el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red Asistencial Sabogal en el 2014



IV. Discusion
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Discusioén

En la encuesta realizada en los usuarios de las consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red
Asistencial Sabogal en el 2014, se observa como resultado en la objetivo
principal que el 27,54% de los encuestados se encuentra en el nivel insatisfecho,
el 46,19% poco satisfecho, el 26,27% satisfecho en la satisfaccion del usuario de
las consultas externas e intervenciones quirdrgicas, en el hospital Il Lima Norte
Luis Negreiros Vega Red Asistencial Sabogal en el 2014, en conclusién que se
siente poco satisfecho, al respecto Tantas (2008) Evaluacion de calidad de
ensefianza desde la perspectiva de satisfaccion de los estudiantes de medicina
de la Universidad Nacional Federico Villarreal y Universidad Privada Ricardo
Palma, Lima — Perd, 2008, llevada a cabo en la Universidad Nacional Federico
Villarreal, refiere que la mejora en la prestacion de los servicios es uno de los
retos mas importantes que actualmente deben afrontar todas las instituciones
publicas. De esta manera, una de las formas de evaluar la calidad del servicio que
se brinda lo constituye el estudio sobre la satisfaccion del usuario, a fin de
implementar mejoras continuas para alcanzar altos niveles de fidelizacion, De lo
expuesto por el investigador, se advierte que la satisfaccion del usuario constituye
un componente importante para la evaluacion de la prestacion del servicio. Por
consiguiente, la obtencion de mejores resultados serd consecuencia de la
introduccion de mecanismos que permitan responder a las necesidades de los

usuarios.

Asimismo como resultado del primer objetivo especifico se observa en la
tabla y figura se observa que el 31,78% de los encuestados se encuentra en el
nivel insatisfecho, el 45,34% poco satisfecho, el 22,88% satisfecho en la
expectativa del usuario de las consultas externas e intervenciones quirdrgicas,
en el hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega Red Asistencial Sabogal en el
2014, en conclusién se siente poco satisfecho, resultados que inciden con Tapia
(2012) Satisfaccion del cliente del nivel de la calidad del servicio de las Entidades

Bancarias Estatales, llevada a cabo en la Universidad Privada San Juan Bautista,
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expuso las siguientes conclusiones: es necesario contar con personal que se
encuentre capacitado para resolver las consultas y brindar solucion rapida a los
problemas expuestos por los usuarios. Es importante lograr que el talento humano
responsable de la atencion directa de la ciudadania trabaje con responsabilidad,
compromiso y espiritu de servicio, a fin de brindar un servicio de atencién de
calidad. Es necesaria la capacitacion permanente del personal para mejorar la
eficiencia en el trabajo, proporcionandoles la oportunidad de adquirir mayores
conocimientos y habilidades que aumenten sus competencias para
desempefiarse con éxito en su puesto. Asimismo, las entidades deben evaluar
permanentemente las necesidades de los usuarios y la percepcion en que éstas

vienen cumpliendo la prestacion de servicios.

De lo sefalado en las conclusiones, se aprecia que el personal encargado
de la prestacién del servicio de atencion es un factor importante que constituye la
imagen de la organizacion, por lo que, deben encontrarse capacitados a fin de
ofrecer un servicio confiable, manejar informacion actualizada, brindar seguridad y

atencioén cuidadosa a los usuarios.

Por otro lado en el segundo objetivo especifico se observa que en la tabla y
figura se observa que el 35,19% de los encuestados se encuentra en el nivel
insatisfecho, el 47% poco satisfecho, el 17,8% satisfecho en la expectativa del
usuario de las consultas externas e intervenciones quirdrgicas, en el hospital Il
Lima Norte Luis Negreiros Vega Red Asistencial Sabogal en el 2014, en
conclusion el personal se siente poco satisfecho, al respecto Bravo (2,011) en su
Tesis “Percepcion de la calidad de atencidon que tienen los usuarios de la consulta

”

externa del sub centro de salud de Amaguana ” Proyecto de investigacién en
Gerencia y calidad de servicios de salud Universidad Catdlica de Loja — Quito,
Resumen en este proyecto podemos ver reflejado la evaluacion de la calidad de
los servicios, que ofrece a costo relativamente bajos e identificar las quejas de los
pacientes descontentos, minimizar los dafios al Centro de Salud de tal manera
gue esto contribuya a la mejoria en la calidad de atencién de los establecimientos.

Es un disefio descriptivo; cuya unidad de analisis son los usuarios que demandan
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el servicio de consulta externa y que no superan los cien diariamente, por lo que
se establecié un niumero necesario de 32 personas que fueron encuestadas y que
nos permitira tener un diagnéstico sobre la percepcion de la calidad en el
Subcentro de salud. Los resultados mas relevantes indican, el 76.7% de los
encuestados manifiestan que para ser atendidos debe esperar hasta 180 minutos,
sin embargo refieren como poco y aceptable este tiempo. Otros factores
relacionados con la calidad de atencion como: si el profesional le examino, si tuvo
privacidad, si le puso atencion a sus dolencias, si le explico el cuadro clinico, si
entendid las recomendaciones, el 96.7% de los usuarios encuestados manifiestan
su bienestar. El 76.7 % de los usuarios consideran que los funcionarios del

Subcentro de Salud muestran interés por brindarle un servicio de calidad.



V. Conclusiones
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Conclusiones

Primera

La satisfaccion del usuario de las consultas externas e intervenciones quirargicas,
en el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red Asistencial Sabogal en el
2014, el 46,19% se encuentra poco satisfecho, con la atencion que perciben.

Segunda
La expectativa del usuario de las consultas externas e intervenciones quirdrgicas,
en el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red Asistencial Sabogal en el

2014, el 45,34% se encuentra poco satisfecho con la atencién que perciben.

Tercera

La percepcion del usuario de las consultas externas e intervenciones quirargicas,
en el hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega Red Asistencial Sabogal en el
2014, se encuentra en el nivel insatisfecho, el 45,34%.



VIl. Recomendaciones
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Recomendaciones

Primera

Se requiere una capacitacion continua en este tema y el involucramiento de todos
los coordinadores, jefes de servicios, asi como de todo el personal de salud, de tal
modo en que se sientan comprometidos y motivados con el logro de este

importante objetivo.

Segunda
El estado busca también implementar mecanismos mas activos en el seguimiento
de la meta de la calidad de atencién en salud, siendo uno de los principales

aspectos la satisfaccion del usuario.

Tercera

La institucion debe buscar la implementacion de estandares de calidad basicos en
todos los establecimientos en los que se atiende la poblacién. De tal manera en
gue el usuario no se sienta discriminada de atenderse no s6lo debemos buscar el
cumplimiento de las normas, sino ir mas alla, y que el ente fiscalizador y regulador

apoye y monitorice el logro de estos estandares.


http://www.monografias.com/trabajos11/contabm/contabm.shtml
http://www.monografias.com/trabajos7/plane/plane.shtml
http://www.monografias.com/trabajos/explodemo/explodemo.shtml
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Satisfaccion del Usuario de Consultas Externas E Intervenciones Quirdrgicas, en la Red Asistencial

PROBLEMA

OBJETIVOS

VARIABLES E INDICADORES

Problema general

,Cual es la satisfacciéon del usuario
de consultas externas e
intervenciones quirargicas, en lared
asistencial sabogal en el 2014.

Problemas especificos

¢Cual es la expectativa en la
satisfaccion del usuario de consultas
externas e intervenciones quirdrgicas,
en lared asistencial sabogal en el
20147

¢Cudl es la percepcibn en la
satisfaccion del usuario de consultas
externas e intervenciones quirdrgicas,
en lared asistencial sabogal en el
20147

el 2014

Objetivo general

Describir la satisfaccion del usuario
de consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial
sabogal en el 2014.

Objetivos especificos

Describir la expectativa en la satisfaccion del
usuario de consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial
sabogal en el 2014

Describir la percepcion en la satisfaccion del
usuario de consultas externas e
intervenciones quirdrgicas, en la red asistencial
sabogal en el 2014

Dimensiones Indicadores items Escala de medicion
Capacitacion del | 1,2,3,4,
Expectativa Personal Totalmente en
5,6,7,8,9 desacuerdo
Tiempo de
Espera 10,11, En desacuerdo
12,13,
14,15, Ni de acuerdo, ni
Tecnologia 16. en desacuerdo
De acuerdo
Poblacon
Acreditada Totalmente de
acuerdo
Capacitaciéon del | 17,18, Totalmente en
Personal 19,20, desacuerdo
21,22,
Percepcion Tiempo de 23,24, 25, En desacuerdo
Espera
26,27, Ni de acuerdo, ni
28,29, en desacuerdo
Tecnologia
30,31, 32. De acuerdo
Poblacién Totalmente de
Acreditada acuerdo
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TIPO Y DISENO

POBLACION Y MUESTRA

TECNICAS E INSTRUMENTOS

METODO DE ANALISIS DE
DATOS

TIPO:

El tipo de investigacién es sustantiva segin Sanches Reyes
(2006,p.222) es: aquella que trata de responder a los
problemas tedricos o0 sustantivos especificos, el presente
estudio pertenece a esta tipologia

DISENO:
Disefio de investigacion

La investigacion asume un disefio no experimental, tomando en
cuenta el criterio tiempo empleado en la medicion de las
variables también el disefio podria denominarse transversal
puesto que recolecta datos en un solo momento o tiempo Unico
(Hernandez et al, 2010, p. 208).dado que no existe
manipulacion de las variables de estudio, s6lo se midieron tal y
como se presentaron en su contexto natural (Hernandez,
Fernandez y Baptista, 2010, p.205).

Mooommmmeene oX
M= Muestra

OX = Observacioén de la muestra

El disefio se resume en el siguiente grafico:

nn\

a)

Donde en este caso:
M: muestra

OX: indican las observaciones obtenida en la variable
Satisfaccién del usuario

POBLACION:

La poblacion de estudio esta
conformada por 236 usuarios  que
asisten en lared asistencial sabogal
en el 2014.

MUESTRA:

Conformada por 236 usuarios del
Hospital Il Lima Norte Luis Negreiros
Vega Red Asistencial Sabogal

Variable 1: Satisfaccion laboral

Técnica: Encuesta

Instrumentos: Cuestionario-Escala de
Likert

Autora: Julio

Afo: 2014

Ambito de Aplicacion: red Asistencial
Sabogal 2014.

Forma de Administracion: Individual

DESCRIPTIVA:

El analisis descriptivo ayudara a
observar el conocimiento de la
muestra en estudio, a través de
tablas.

Sofware SPSS

Version 21

Confiabilidad:

Se utilizara Alpha Crombasch




MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE SATISFACCION DEL USUARIO

Dimensiones

Indicadores

items

Escala y valores

Niveles y rangos

Expectativa

Capacitacion del
Personal

Tiempo de Espera

Tecnologia

Poblacion Acreditada

Expectativa (Servicio esperado)
Capacitacién de personal

1. Se debe fortalecer el primer nivel de atencion, dotando al
hospital de personal capacitado

2.  Deben estar capacitados los médicos para una mejor atencion
en consulta externa

3. Las charlas ofrecidas al personal en el hospital le informan
sobre su tratamiento a seguir

4. Esta de acuerdo que el Personal administrativo y asistencial
sean capacitados en calidad y humanizacion

Tiempo de Espera

5. Los procedimiento de emision de citas deberian ser mas
agiles.
6. El uso de los servicios que presta la Institucion es bueno.

7. deberian haber control de permanencia sobre la inasistencia
de los médicos.
8. El tiempo de atencién en consulta externa que se brinda es el
suficiente.
9. Con la ampliacién del horario nocturno se puede obtener cita
para consulta externa
Tecnologia

10. Latecnologia de su Centro Asistencial deberia actualizarse.

11. deberian las historias clinicas ser electronicas

12. le gustaria recibir informacién por mail de su tratamiento

13. se deberia equipar la sala de operaciones del Hospital
Poblacion Acreditada

14. Cree usted que deberia extender la cobertura a los
trabajadores independientes e informales.

15. Cree usted que la cantidad de asegurados deberd ir en
proporcion con la capacidad del centro de atencion.

16. La demasiada cantidad de asegurados influye en la obtencién

Totalmente en
desacuerdo

En desacuerdo

Ni en acuerdo ni en
desacuerdo

Totalmente de
acuerdo
De acuerdo

De acuerdo

Insatisfecho
Satisfecho

Muy satisfecho
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de citas.

Percepcion

Capacitacion del
Personal

Tiempo de Espera

Tecnologia

Poblacion Acreditada

Percepcion (Servicio recibido)

Capacitacion de Personal

17. La atencién en el consultorio se adapt6 a sus

necesidades

18. Cumplié con calidad y oportunidad el servicio de atencion
solicitado, Por parte del personal asistencial y administrativo

19. El personal del hospital tiene una comunicacion asertiva con el
asegurado.

20. Los empleados tienen conocimiento del servicio que brinda la
Institucion.

Tiempo de Espera

21. Se priorizo las atenciones a los pacientes de alto riesgo.

22. Califica de optima la atencion recibida en los consultorios.

23. La puntualidad de los médicos en las atenciones de los
servicios mejoro

24. Eltiempo brindado en los consultorios para su atencion. es el
suficiente

25. Con la ampliacién del horario nocturno se pudo obtener cita en
menor tiempo

Tecnologia

26. La tecnologia de su Centro Asistencial es adecuada.

27. Acertada la idea de informatizar las historias clinicas

28. Latecnologia de su Hospital de mandar por mail sus
resultados de andlisis es acertada.

29. El equipamiento y asepsia de la sala de operaciones es

buena

Poblaciéon Acreditada

30.

31.

32.

Extender la cobertura de prestacion asistencial desplazando al
asegurado a un centro de menor nivel

La tercerizacion de servicios y convenios con otras entidades
de salud favorece al asegurado

Le parecio acertada la idea de migracién de nuevos
asegurados hacia otros nuevos centros
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Buenos dias, estamos realizando una encuesta con fines académicos. A

continuacion va a encontrar una serie de preguntas referentes a la satisfaccion del

asegurado respecto al servicio que le gustaria recibir, a las que deseamos

conteste con sinceridad. Cada una tiene alternativas que van del 1 al 5.

Usted debera elegir s6lo una de esas alternativas y marcar con un aspa (X) el

namero. Cada numero significa lo siguiente:

1 2 3 4 5
Totalmente En Ni de De acuerdo Totalmente
en desacuerdo desacuerdo acuerdo, ni en de acuerdo
desacuerdo
l. SATISFACCION DEL USUARIO
Expectativa (Servicio esperado) 2 3 4 5

Capacitacion de personal

1. Se debe fortalecer el primer nivel de atencién, dotando al
hospital de personal capacitado

2. Deben estar capacitados los médicos para una mejor
atencion en consulta externa

3. Las charlas ofrecidas al personal en el hospital le informan
sobre su tratamiento a seguir

4, Esta de acuerdo que el Personal administrativo y
asistencial sean capacitados en calidad y humanizacion

Tiempo de Espera

5. Los procedimiento de emision de citas deberian ser més
agiles.

6. Eluso de los servicios que presta la Institucion es bueno.

7. deberian haber control de permanencia sobre la
inasistencia de los médicos.

8. El tiempo de atencion en consulta externa que se brinda
es el suficiente.

9. Con la ampliacion del horario nocturno se puede obtener
cita para consulta externa

Tecnologia

10. La tecnologia de su Centro Asistencial deberia
actualizarse.

11. deberian las historias clinicas ser electrénicas

12. le gustaria recibir informacién por mail de su tratamiento

13. se deberia equipar la sala de operaciones del Hospital

Poblacién Acreditada

14. Cree usted que deberia extender la cobertura a los
trabajadores independientes e informales.

15. Cree usted que la cantidad de asegurados debera ir en
proporcion con la capacidad del centro de atencion.

16. La demasiada cantidad de asegurados influye en la
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obtencion de citas.

Percepcién (Servicio recibido)

Capacitacion de Personal

17. Laatencién en el consultorio se adapt6 a sus necesidades

18. Cumplié con calidad y oportunidad el servicio de atencion
solicitado, Por parte del personal asistencial y
administrativo

19. El personal del hospital tiene una comunicacion asertiva
con el asegurado.

20. Los empleados tienen conocimiento del servicio que
brinda la Institucion.

Tiempo de Espera

21. Se priorizo las atenciones a los pacientes de alto riesgo.

22. Califica de optima la atencion recibida en los consultorios.

23. La puntualidad de los médicos en las atenciones de los
servicios mejoro

24. EI tiempo brindado en los consultorios para su atencion.
es el suficiente

25. Con la ampliacion del horario nocturno se pudo obtener
cita en menor tiempo

Tecnologia

26. Latecnologia de su Centro Asistencial es adecuada.

27. Acertada la idea de informatizar las historias clinicas

28. La tecnologia de su Hospital de mandar por mail sus
resultados de andlisis es acertada.

29. El equipamiento y asepsia de la sala de operaciones es
buena

Poblacién Acreditada

30. Extender la cobertura de prestacion asistencial
desplazando al asegurado a un centro de menor nivel

31. La tercerizacibn de servicios y convenios con otras
entidades de salud favorece al asegurado

32. Le pareci6 acertada la idea de migracion de nuevos

asegurados hacia otros nuevos centros
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CONFIABILIDAD DEL ALFA DE CROMBACH

El criterio de confiabilidad del instrumento, se determina por el Coeficiente de Alfa
Cronbach; que es aplicable a escalas de varios valores posibles, por lo que puede
ser utilizado para determinar la confiabilidad en escalas de items. Su formula
determina el grado de consistencia y precision, la escala de valores que
determina la confiabilidad esta dada por los siguientes valores:

No es confiable (-1 a 0),

Baja confiabilidad (0,001 a 0,46),

Moderada Confiabilidad (0,5 a 0,75),

Fuerte confiabilidad (0,76 a 0,89),

Alta confiabilidad (0,9 a 1).
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CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO SOBRE SATISFACCION LABORAL

P10 | P11 | P12 | P13 |P14 | P15 | P16 | P17 | P18 | P19 | P20 | P21 | P22 | P23 | P24 | P25 | P26 | P27 | P28 | P29 | P30 | P31 | P32

P9

P8

P7

P6

P5

P4

P3

P2

P1

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
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Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach

N de elementos

0,901

32

En el presente estudio el Alfa de Cronbach obtenido es de ,901. Lo cual permite corroborar que el cuestionario sobre

satisfaccion laboral realizado a los usuarios del Hospital 1l Lima Norte Luis Negreiros Vega de la Red Asistencial sabogal 2014

es de alta confiabilidad




DOCUMENTOS PARA VALIDAR LOS INSTRUMENTOS DE
MEDICION A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTOS
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Ny Y

ESCUELA DE POSTGRADO

CARTA DE PRESENTACION

Senor(a)(ita): /L/ €lMyTH DoLZ MAVN

Presente

Asunto:  VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Nos es muy grato comunicarnos con usted para expresarle nuestros saludos y asi mismo,
hacer de su conocimiento que siendo estudiante del programa de Maestria con mencion en
Gestion Publica de la UCV, en la sede Lima Norte, promocion, aula 301, requerimos validar los
instrumentos con los cuales recogeremos la informacion necesaria para poder desarrollar nuestra
investigacion y con la cual optaremos el grado de Magister.

El titulo nombre de nuestro proyecto de investigacion es: Satisfaccion del Usuario de Consultas
Externas e Intervenciones Quirurgicas, en el Hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega -
Red Asistencial Sabogal - 2014 y siendo imprescindible contar con la aprobacion de docentes
especializados para poder aplicar los instrumentos en mencién, hemos considerado conveniente

recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas educativos y/o investigacién educativa.

El expediente de validacién, que le hacemos llegar contiene:

Carta de presentacion.

Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
Matriz de operacionalizacion de las variables.

Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole nuestros sentimientos de respeto y consideraciéon nos despedimos de usted, no sin
antes agradecerle por la atencién que dispense a la presente.

Atentamente.

Bach/:}s;gq_a_da_Novda julio Cesar
D.N.I: 25744873
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ESCUELA DE POSTGRADO

DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

Variable: SATISFACCION

Zeithaml y Bitner (2002, p. 34) sefialan a la satisfaccién como la evaluacién que realiza el
usuario respecto de un servicio, en términos de si ese servicio respondid a sus necesidades
y expectativas. Se presume que al fracasar en el cumplimiento de las necesidades y las
expectativas, el resultado que se obtiene es la insatisfaccion con dicho servicio. Sostienen
gue, pueden existir factores situacionales y personales que pueden afectar las percepciones
de satisfaccion del usuario hacia la prestacion del servicio; dichos factores pueden ser
estables o existir previamente, como el estado de animo o la satisfaccion en su vida.
Asimismo, sefialan que las expectativas son los estandares o puntos de referencia del
desempefio contra los cuales se comparan las experiencias del servicio, y a menudo se
formulan en términos de lo que el usuario cree que deberia suceder o que va a suceder. En
base a esta definicion, sefialan la existencia de un servicio esperado. Ademas, consideran
gue la percepcién del servicio es un componente de la satisfaccién del usuario, el cual se
centra especificamente en las dimensiones del servicio; tales como, los elementos tangibles,

confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia.

Finalmente, se puede concluir en relaciébn a los planteamientos antes descritos por los
diversos autores, que la satisfaccion del usuario es un pardmetro que parece sencillo de
determinar por depender basicamente de dos aspectos como son las expectativas y
percepciones; no obstante, resulta complejo en tanto que involucra la manera como las
personas perciben la calidad de la prestacion de un servicio, lo cual lleva inmerso aspectos
psicolégicos que varian de usuario a usuario. Por otra parte, es importante resaltar que cada
dia la administracion publica estd dando mayor importancia a la medicion del nivel de
satisfaccion de los ciudadanos, en tanto que les permite visualizar cobmo se vienen

desempefiando y disefiar estrategias de mejoramiento.
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Dimensiones de las variables:

Zeithaml y Bitner (2002, p.103)

Dimension 1

Expectativa: el término esté relacionado a lo que el usuario cree que va a recibir y lo que
éste quiere recibir. Al respecto, Spreng, MacKenzie y Olshavsky (1996, p.15) sugieren que
comparar el rendimiento con las expectativas del usuario dard como resultado una
representacion mas precisa de la satisfaccion. En general, un usuario expresara sus
expectativas en términos de estandares minimos de aceptabilidad de rendimiento de
aquellos aspectos de un servicio que, de acuerdo a su punto de vista, hacen el servicio

esperado.

Dimension 2
Zeithaml y Bitner (2002, p.103)

Percepcion: es considerada como la evaluacion que realiza el usuario luego de haber
obtenido o recibido el servicio. La percepcion tiene las siguientes caracteristicas: se
determina desde el punto de vista del usuario, no de la institucién; se basa en los resultados
gque el usuario obtiene con el servicio; esta basado en la opinibn del usuario, no
necesariamente en la realidad. Conceptualmente se trata de un fenémeno posterior al uso de
un servicio. En lo referente a su operacionalizacion, el concepto de satisfaccion es asimilado
a la medicion de las percepciones, dado que el mismo puede ser valorado como la suma de
satisfacciones especificas respecto de los atributos que componen la prestacién del servicio.
Al respecto, Bitner y Hubert (1994, p.72) consideran gue la satisfaccién del usuario refleja los
sentimientos de éste acerca de mdltiples encuentros y experiencias con organizaciones de
servicios. Asi, la prestacion del servicio puede ser mejorada por percepciones de valor o
experiencias de otros que pueden no ser tan buenas, las que probablemente pueden ser
influenciadas por variables como publicidad, otras formas de comunicacion y la experiencia

de otros que recibieron el servicio.



CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSTGRADO

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Variable: SATIFACCION

Dimensiones

indicadores

items

Niveles o rangos

Expectativa

. Capacitacion del Personal

. Tiempo de Espera

. Tecnologia

. Poblacién Acreditada

1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13

14,15,16

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Percepcién

. Capacitacion del Personal

. Tiempo de Espera

. Tecnologia

. Poblacién Acreditada

17,18,19,20,21,22,23,24,25,26

27,28,29,30,31,32

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo, ni en desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Fuente: Elaboracion propia.
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ESCUELA DE POSTGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE

N° DIMENSIONES / items Pertinencia! |Relevancia? Claridad3 Sugerencias
DIMENSION 1 EXPECTATIVA Si No Si No Si No

1 Se debe fortalecer el primer nivel de atencion, dotando al hospital de ~ g
personal capacitado. 4 &

2 Deben estar capacitados los médicos para una mejor atencion en _ - y
consulta externa. -

3 Las charlas ofrecidas al personal en el hospital le informan sobre su /S X v
tratamiento a seguir. = <

4 Esta de acuerdo que el Personal administrativo y asistencial sean / oS
capacitados en calidad y humanizacion. ‘ -

5 Los procedimiento de emision de citas deberian ser mas agiles. & / P

6 El uso de los servicios que presta la Institucion es bueno. 7

7 Deberia haber control de permanencia sobre la inasistencia de los 3 P )
médicos. &

8 El tiempo de atencidn en consulta externa que se brinda es el 7 / o
suficiente. g ; b -

9 Con la ampliacion del horario nocturno se puede obtener cita para B o v
consulta externa. )

10 La tecnologia de su Centro Asistencial deberia actualizarse. & “ “

11 Deberian las historias clinicas ser electrénicas i e &

12 Le gustaria recibir informaciéon por mail de su tratamiento - & &

13 Se deberia equipar la sala de operaciones del Hospital & = ol

14 Cree usted que deberia extender la cobertura a los trabajadores Y 4
independientes e informales. o o “

15 Cree usted que la cantidad de asegurados debera ir en proporcién » o N
con la capacidad del centro de atencion. - -

16 La demasiada cantidad de asegurados influye en la obtencién de £ o 4
citas.

DIMENSION 2 PERCEPCION Si No Si No Si No

17 La atencién en el consultorio se adaptd a sus necesidades =~ P

18 Cumplié con calidad y oportunidad el servicio de atencién solicitado, S 2 ;
Por parte del personal asistencial y administrativo

19 El personal del hospital tiene una comunicacion asertiva con el /./ 2z P
asegurado.

20 Los empleados tienen conocimiento del servicio que brinda la : . " i
Institucion =z =

21 Se priorizo las atenciones a los pacientes de alto riesgo e =~ <«

22 Califica de optima la atencién recibida en los consultorios. - & =

23 La puntualidad de los médicos en las atenciones de los servicios -
mejoro y/ o “’

24 El tiempo brindado en los consultorios para su atencion. es el ‘,/' 2 Py
suficiente
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25 | Con la ampliacién del horario nocturno se pudo obtener cita en 7 P ;
menor tiempo
26 | La tecnologia de su Centro Asistencial es adecuada. v i 7
27 | Acertada la idea de informatizar las historias clinicas. v ; V4
28 | La tecnologia de su Hospital de mandar por mail sus resultados de . y /
andlisis es acertada. i
29 | El equipamiento y asepsia de la sala de operaciones es buena. o v 7
30 | Extender la cobertura de prestacion asistencial desplazando al o y
asegurado a un centro de menor nivel. "
31 | La tercerizacion de servicios y convenios con otras entidades de S P S
salud favorece al asegurado.
32 | Le parecit acertada la idea de migracion de nuevos asegurados 7 / .
hacia otros nuevos centros.
Observaciones (precisar si hay suficiencia): //('/J// cAb/¢e
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [¢1 Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
77 .
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg: ,”’?j”@//f/”‘/”’/>O//7’”/”W" ...... DNIU77 EC 28

Especialidad del validador:.../‘%/Z..K{’....é.é./,fﬁdffé....M?%Zl.dﬂfﬂﬂ.??b.ﬁ ............................................................................................

/ )
2. de..../]...det 20.L.¥
'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado. S5
ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o ji 5 3 . 7
dimension especifica del constructo b '

SClaridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

conciso, exacto y directo ‘ o8

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto Informante.
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ESCUELA DE POSTGF.iADO ,
CARTA DE PRESENTACION
Sefior(a)(ita): ( Ansfnn DG
Presente

Asunto:  VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Nos es muy grato comunicarnos con usted para expresarle nuestros saludos y asf mismo,
hacer de su conocimiento que siendo estudiante del programa de Maestria con mencion en
Gestion Publica de la UCV, en la sede Lima Norte, promocion, aula 301, requerimos validar los
instrumentos con los cuales recogeremos la informacion necesaria para poder desamollar nuestra
investigacion y con la cual optaremos el grado de Magister.

El titulo nombre de nuestro proyecto de investigacion es: Satisfaccion del Usuario de Consultas
Externas e Intervenciones Quirtirgicas, en el Hospital If Lima Norte Luis Negreiros Vega -
Red Asistencial Sabogal - 2014 y siendo imprescindible contar con la aprobacion de docentes
especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion, hemos considerado conveniente

recumir a usted, ante su connotada experiencia en temas educativos y/o investigacion educativa.

El expediente de validacion, que le hacemos llegar contiene:

Carta de presentacion.
Definiciones conceptuales de las variables y dimensionés.”
Matriz de operacionalizacion de las variables.

Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole nuestros sentimientos de respeto y consideracion nos despedlmos de usted no sin
antes agradecerle por la atencién que dispense a la presente. '

Atentamente.

BaChMa"jﬁlio Cesar
: 'DN.I;, 25744873
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ESCUELA DE POSTGRADO

DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

Variable: SATISFACCION

Zeithaml y Bitner (2002, p. 34) sefialan a la satisfaccién como la evaluacién que realiza el
usuario respecto de un servicio, en términos de si ese servicio respondié a sus necesidades
y expectativas. Se presume que al fracasar en el cumplimiento de las necesidades y las
expectativas, el resultado que se obtiene es la insatisfaccion con dicho servicio. Sostienen
que, pueden existir factores situacionales y personales que pueden afectar las percepciones
de satisfaccion del usuario hacia la prestacion del servicio; dichos factores pueden ser
estables o existir previamente, como el estado de animo o la satisfaccibn en su vida.
Asimismo, sefialan que las expectativas son los estandares o puntos de referencia del
desempefio contra los cuales se comparan las experiencias del servicio, y a menudo se
formulan en términos de lo que el usuario cree que deberia suceder o que va a suceder. En
base a esta definicion, sefialan la existencia de un servicio esperado. Ademas, consideran
que la percepcion del servicio es un componente de la satisfaccion del usuario, el cual se
centra especificamente en las dimensiones del servicio; tales como, los elementos tangibles,

confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia.

Finalmente, se puede concluir en relacion a los planteamientos antes descritos por los
diversos autores, que la satisfaccion del usuario es un parametro que parece sencillo de
determinar por depender basicamente de dos aspectos como son las expectativas y
percepciones; no obstante, resulta complejo en tanto que involucra la manera como las
personas perciben la calidad de la prestacion de un servicio, lo cual lleva inmerso aspectos
psicoldgicos que varian de usuario a usuario. Por otra parte, es importante resaltar que cada

dia la administracion publica esta dando mayor importancia a la medicion del nivel de
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satisfacciéon de los ciudadanos, en tanto que les permite visualizar cobmo se vienen

desempefiando y disefiar estrategias de mejoramiento.

Dimensiones de las variables:

Zeithaml y Bitner (2002, p.103)

Dimension 1

Expectativa: el término esté relacionado a lo que el usuario cree que va a recibir y lo que
éste quiere recibir. Al respecto, Spreng, MacKenzie y Olshavsky (1996, p.15) sugieren que
comparar el rendimiento con las expectativas del usuario dard como resultado una
representacion mas precisa de la satisfaccibn. En general, un usuario expresara sus
expectativas en términos de estandares minimos de aceptabilidad de rendimiento de
aquellos aspectos de un servicio que, de acuerdo a su punto de vista, hacen el servicio

esperado.

Dimensién 2
Zeithaml y Bitner (2002, p.103)

Percepcion: es considerada como la evaluacion que realiza el usuario luego de haber
obtenido o recibido el servicio. La percepcion tiene las siguientes caracteristicas: se
determina desde el punto de vista del usuario, no de la institucién; se basa en los resultados
que el usuario obtiene con el servicio; esta basado en la opinibn del usuario, no
necesariamente en la realidad. Conceptualmente se trata de un fenémeno posterior al uso de
un servicio. En lo referente a su operacionalizacion, el concepto de satisfaccion es asimilado
a la medicion de las percepciones, dado que el mismo puede ser valorado como la suma de
satisfacciones especificas respecto de los atributos que componen la prestacion del servicio.
Al respecto, Bitner y Hubert (1994, p.72) consideran gue la satisfaccion del usuario refleja los
sentimientos de éste acerca de multiples encuentros y experiencias con organizaciones de
servicios. Asi, la prestacion del servicio puede ser mejorada por percepciones de valor o
experiencias de otros que pueden no ser tan buenas, las que probablemente pueden ser
influenciadas por variables como publicidad, otras formas de comunicacién y la experiencia

de otros que recibieron el servicio.



CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSTGRADO

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Variable: SATIFACCION

Dimensiones

indicadores

items

Niveles o rangos

Expectativa

. Capacitacion del Personal

. Tiempo de Espera

. Tecnologia

. Poblacién Acreditada

1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13

14,15,16

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Percepcién

. Capacitacion del Personal

. Tiempo de Espera

. Tecnologia

. Poblacién Acreditada

17,18,19,20,21,22,23,24,25,26

27,28,29,30,31,32

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo, ni en desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Fuente: Elaboracion propia.
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ESCUELA DE POSTGRADO

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE

76

N° DIMENSIONES / items Pertinencia! |Relevancia? Claridad3 Sugerencias
DIMENSION 1 EXPECTATIVA Si No Si No Si No

1 Se debe fortalecer el primer nivel de atencién, dotando al hospital de / y e
personal capacitado. 7 ¥

2 Deben estar capacitados los médicos para una mejor atencion en 5 y Ve
consulta externa. il

3 Las charlas ofrecidas al personal en el hospital le informan sobre su S " v
tratamiento a seguir. . “

4 Esta de acuerdo que el Personal administrativo y asistencial sean ./ i >
capacitados en calidad y humanizacion. ‘ “

5 Los procedimiento de emision de citas deberian ser mas agiles. P4 -'/ i

6 El uso de los servicios que presta la Institucion es bueno. s <

7 Deberia haber control de permanencia sobre la inasistencia de los 3 P .
médicos. %

8 El tiempo de atencion en consulta externa que se brinda es el b y o
suficiente. : . < -

9 Con la ampliacion del horario nocturno se puede obtener cita para i /
consulta externa. : g . ¥

10 La tecnologia de su Centro Asistencial deberia actualizarse. v “ [

1 Deberian las historias clinicas ser electrénicas i ' Vv

12 Le gustaria recibir informacién por mail de su tratamiento & e &

13 Se deberia equipar la sala de operaciones del Hospital P e &

14 Cree usted que deberia extender la cobertura a los trabajadores o P
independientes e informales. 2

15 Cree usted que la cantidad de asegurados debera ir en proporcion / e ,
con la capacidad del centro de atencion. 2 -

16 La demasiada cantidad de asegurados influye en la obtenciéon de ’ ol
citas.

DIMENSION 2 PERCEPCION Si No Si No Si No

17 La atencién en el consultorio se adaptd a sus necesidades Vv i

18 Cumplié con calidad y oportunidad el servicio de atencién solicitado, P P P
Por parte del personal asistencial y administrativo

19 El personal del hospital tiene una comunicacion asertiva con el // L Y
asegurado.




-

20 | Los empleados tienen conocimiento del servicio que brinda la
:Pl

¢\

WA

Laptmmalldaddelosmédloosenlasahendonas delosservidos

Elﬁon'pobﬁndadoenbommbspammmnclw es el
suficlents

Con la ampiiacién del horaric noctumo se pudo cbtener cita en

NANAYAN

menor tiempo
de su Centro Asistencial es adecuada.

La tecnologia de su Centro Asistencial es adecuada._
Acertada la kdea de informatizar las historias clinicas

de andlisis es acertada.

[=] lentn de la sala de nbuena
mum«mm

gengurpdo 3.4 cantro de mence nivel

La tercerizacitn de suvldosycocwmloceonoﬁasenﬂdaﬂesde
salud al

=

24

-3

28

(27

28 | La tecnologia de su Hospital de mandar por mail sus resutados
29

31

32

SENANS NSNS INNY S
NONANN

MAANAMAAA

| ___| salud favgrece al asegurado
Le parecid acertada la idea de migracion de nuevos asegurados
hacia otros nuevos centros

Obeervaciones (precisar sl hay suficiencia): émméﬁ

Qalnlﬂnd.mw Milclbh [)/ | Apiicable despuée de comregir [ ] No aplicable [ ]

Apelildos 'y .- Juez validador. Drf Mg: ... enancues . Dettsmsd it

DNI: 08@1{65/

Espaciaidad del validador: ‘(/f- Ccoxoplln.......

L3 0D ae. L1, a0t :m.x.’.}’

dimension especiiica del constructo AR i
Clavided: Som‘lmmdmﬁmx o P
CoNciso, acacto y directo - S S

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cusndo los Mplamawoe
son sulicientes para medir la dimension
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ESCUELA D::E);E;ADO .
CARTA DE PRESENTACION
Sefior(a)(ita): .4..'...<....;¥_?j,".‘\.‘lﬁ.- ...... Conderni ... ECy e
Presente

Asunto:  VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Nos es muy grato comunicarnos con usted para expresarle nuestros saludos y asi mismo,
hacer de su conocimiento que siendo estudiante del programa de Maestria con mencién en
Gestion Publica de la UCV, en la sede Lima Norte, promocion, aula 301, requerimos validar los
instrumentos con los cuales recogeremos la informacién necesaria para poder desarollar nuestra
investigacién y.con la cual optaremos el grade de Magister.

El titulo nombre de nuestro proyecto de investigacion es: Satisfaccion del Usuario de Consuitas
Externas e Intervenciones Quirtrgicas, en el Hospital Il Lima Norte Luis Negreiros Vega -
Red Asistencial Sabogal - 2014 y siendo imprescindible contar con la aprobacién de docentes
especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion, hemos considerado conveniente

recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas educativos y/o investigacién educativa.

El expediente de validacion, que le hacemos llegar contiene:

Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.” ="
- Matriz de operacionalizacién de las variables.
Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expreséandole nuestros sentimientos de respeto y consideracion nos despedlmos de usted no sin
antes agradecerle por la atencién que dispense a la presente.

Atentamente.

Bachﬁe;@_a_dgmyiﬁafjuiio Cesar
'D.N.I: 25744873
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CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSTGRADO

DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

Variable: SATISFACCION

Zeithaml y Bitner (2002, p. 34) sefialan a la satisfaccién como la evaluacién que realiza el
usuario respecto de un servicio, en términos de si ese servicio respondid a sus necesidades
y expectativas. Se presume que al fracasar en el cumplimiento de las necesidades vy las
expectativas, el resultado que se obtiene es la insatisfaccion con dicho servicio. Sostienen
gue, pueden existir factores situacionales y personales que pueden afectar las percepciones
de satisfaccion del usuario hacia la prestacion del servicio; dichos factores pueden ser
estables o existir previamente, como el estado de animo o la satisfaccion en su vida.
Asimismo, sefialan que las expectativas son los estandares o puntos de referencia del
desempefio contra los cuales se comparan las experiencias del servicio, y a menudo se
formulan en términos de lo que el usuario cree que deberia suceder o que va a suceder. En
base a esta definicion, sefialan la existencia de un servicio esperado. Ademas, consideran
gue la percepcién del servicio es un componente de la satisfaccién del usuario, el cual se
centra especificamente en las dimensiones del servicio; tales como, los elementos tangibles,

confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia.

Finalmente, se puede concluir en relaciébn a los planteamientos antes descritos por los
diversos autores, que la satisfaccion del usuario es un pardmetro que parece sencillo de
determinar por depender basicamente de dos aspectos como son las expectativas y
percepciones; no obstante, resulta complejo en tanto que involucra la manera como las
personas perciben la calidad de la prestacion de un servicio, lo cual lleva inmerso aspectos
psicolégicos que varian de usuario a usuario. Por otra parte, es importante resaltar que cada
dia la administracion publica estd dando mayor importancia a la mediciéon del nivel de
satisfaccion de los ciudadanos, en tanto que les permite visualizar cobmo se vienen

desempefiando y disefiar estrategias de mejoramiento.
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Dimensiones de las variables:

Zeithaml y Bitner (2002, p.103)

Dimension 1

Expectativa: el término esté relacionado a lo que el usuario cree que va a recibir y lo que
éste quiere recibir. Al respecto, Spreng, MacKenzie y Olshavsky (1996, p.15) sugieren que
comparar el rendimiento con las expectativas del usuario dard como resultado una
representacion mas precisa de la satisfaccion. En general, un usuario expresara sus
expectativas en términos de estandares minimos de aceptabilidad de rendimiento de
aquellos aspectos de un servicio que, de acuerdo a su punto de vista, hacen el servicio

esperado.

Dimension 2
Zeithaml y Bitner (2002, p.103)

Percepcion: es considerada como la evaluacion que realiza el usuario luego de haber
obtenido o recibido el servicio. La percepcion tiene las siguientes caracteristicas: se
determina desde el punto de vista del usuario, no de la institucién; se basa en los resultados
gque el usuario obtiene con el servicio; esta basado en la opinibn del usuario, no
necesariamente en la realidad. Conceptualmente se trata de un fenémeno posterior al uso de
un servicio. En lo referente a su operacionalizacion, el concepto de satisfaccion es asimilado
a la medicion de las percepciones, dado que el mismo puede ser valorado como la suma de
satisfacciones especificas respecto de los atributos que componen la prestacién del servicio.
Al respecto, Bitner y Hubert (1994, p.72) consideran gue la satisfaccién del usuario refleja los
sentimientos de éste acerca de mdltiples encuentros y experiencias con organizaciones de
servicios. Asi, la prestacion del servicio puede ser mejorada por percepciones de valor o
experiencias de otros que pueden no ser tan buenas, las que probablemente pueden ser
influenciadas por variables como publicidad, otras formas de comunicacion y la experiencia

de otros que recibieron el servicio.



CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSTGRADO

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Variable: SATIFACCION

Dimensiones

indicadores

items

Niveles o rangos

Expectativa

9. Capacitacion del Personal

10.Tiempo de Espera

11.Tecnologia

12.Poblacién Acreditada

1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13

14,15,16

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Percepcién

9. Capacitacion del Personal

10.Tiempo de Espera

11.Tecnologia

12.Poblacién Acreditada

17,18,19,20,21,22,23,24,25,26

27,28,29,30,31,32

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo, ni en desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Fuente: Elaboracién propia
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ESCUELA DE POSTGRADO .
CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE ... SAZ TS 73cciDn Dec VW SYARIO. ...ovieiinn
N° DIMENSIONES / iterns Pertinencia! [Relevancia? | Claridad® Sugerencias
DIMENSION 1 EXPECTATIVA Si No St No Si No ;
1 Se debe fortalecer el primer nivei de atencién, dotando al hospital de i o o
rsongl capacitado.

2 n esiar capacitados los médicos para una mejor atencién en >

consulta externa. % <
3 Las charias ofrecidas al personal en el hospital le informan sobre su v i

_tratamiento a seguir. “

4 Estd de acuerdo que el Personal administrativo y asistencial sean o

capaciados sn calidad y humanizacion. =4 v
5 | Los procedimiento de emision de citas deberian ser mds agiles. ~ o P .
8 El uso de los servicios que presta la institucion es busno. v — P
7 Deberia haber control de permanencia sobre la inasistencia de los

0S. - o L [

8 £l tie de atericién en consulta extema dque se brinda es el

suficien, g sl il =
9 Con la ampliacién del horario nocturno se puede obtener cita para

consulta externa. e ol il i
10 | La tecnologia de su Centro Asistencial deberia actualizarse. P ~ —
11 | Deberian las historias clinicas ser electrbnicas s &~ o
12 | Le gustaria recibir informacion por mail de su tratamiento & &~ ~
13 | Se deberia squipar la sala de operaciones del Hospital — - "
14 | Cree usted que deberia extender la cobertura a los trabajadores | o

independientss e informales. &
15 | Cree usted que la cantidad de asegurados deberd ir en proporcidn R

con la capacidad del centro de atencién. & e
i¢ Ialﬁ:lommda cantidad de asegurados influye en la obtencién de | , - P o

DIMENSION 2 PERCEPCION Si No Si [ No | Si No

17 | La atencidn en el consultorio s# adapid a sus necesidades - e &
18 | Cumplio con calidad y oportunidad el servicio de atencién solicitado, i e o

Por parie del personal asistencial y administrativo
18 | E! personal del hospital tiene una comunicacion asertiva con el s — 2

asegurado.
20 | Los empleados tienen conocimiento del servicio que brinda la P

Institucién ‘/ i
21 sc%%iofizo las atenciones a jos pacientes de alto riesgo i - -
2 lifica de optima la atencién recibida en los consuitorios. -~ P e - =
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25 | Con la ampliacién det horario noctumo se pudo obtener cita en g
menor tiempo il il
28 | La tecnologia de su Centro Asistencial es adecuada. - P — |
27 | Acertada la idea de informatizar ias historias clinicas. P P P
28 | Latecnologia de su Hospital de mandar por mail sus resuitados de _—
andlisis es acertada. = =
29 | El equipamiento y asepsia de |a sala de operaciones es buena. - -~ o~
30 | Extender la cobertura de presiacién asistencial desplazando al
asegurado a un centro de menor nivel. ~ il il
31 | La tercerizacién de servicios y convenios con otras entidades de —
sajud favorece al asegurado. “ =
32 | Le pareci6 acertada la idea de migracién de nuevos asegurados
hacia otros nuevos centros. v = Ll il
Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Opinién de aplicabllidad: Aplicable [ x] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ) E
Apellidos y nombres del juez valldadong: ..... T ors O AR Lo YL -t bty SOOI DN L0 OREF %o,
Especialidad del validador:........... “J—N Rt R A= o 0

1Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
Relevancla: E| item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del flem, es
conciso, axaci y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ftems planteados
son suficientes para medir la dimension

Fi

@ del Experto Informante.



