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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como finalidad “determinar la relacién entre calidad de
atencion y satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios externos del Centro
de Atencidon Primaria. Metropolitano Ill, EsSalud, 2022”. El tipo de estudio fue aplicada,
diseno descriptivo-correlacional, cuantitativa, prospectiva de corte transeccional; la técnica
utilizada fue la encuesta y el instrumento un inventario de ansiedad de Beck y test
SERVQUAL modificado por Chunga. La muestra estuvo conformada por 128 pacientes que
fueron atendidas en los consultorios externos del mencionado centro de atencion primaria.
Resultados: Se hallé a nivel general, la mayoria (52,3%) de los pacientes perciben a la
calidad de atenciéon como regular y 60,2% estan medianamente satisfechos con la atencién
recibida; y existe relacion positiva moderada (Rho=0,470 p=0.000) entre ambas variables.
Se encontro relacién positiva moderada a baja y estan medianamente satisfechos con la
atencion brindad en las dimensiones: fiabilidad como regula y medianamente satisfechos
(Rho=0,321; p=0.000); capacidad de respuesta perciben comoregular y medianamente
satisfechos, (Rho=0,209; p=0.018); dimensidon empatia como regular y medianamente
satisfechos (Rho=0,287; p=0.001); dimensién seguridad como regular y medianamente
satisfechos, no se hallo relacion entre ambas variables (Rho=0,164; p=0.064); finalmente,
la mayoria de los pacientes califica como regular a la dimensidén aspectos tangibles y la
mayoria estan medianamente satisfechos, (Rho=-0,447;p=0.000). Conclusién: La mayoria
de los pacientes perciben la calidad de atencibn como regular y se encuentra
medianamente satisfechos con la atencién en los consultorios externos del centro de

atencion primaria. Metropolitano Ill, EsSalud — Ayacucho, 2022.

Palabras clave: Calidad de atencion, satisfaccion, usuarios EsSalud Ayacucho.
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ABSTRACT

The purpose of this research was to “determine the relationship between quality of
care and satisfaction of users attended in the outpatient clinics of the Primary Care
Center. Metropolitan Ill, EsSalud, 2022”. The type of study was applied, descriptive-
correlational, quantitative, prospective transactional design; the technique used was
the survey and the instrument was a Beck anxiety inventory and the SERVQUAL
test modified by Chunga. The sample consisted of 128 pregnant women who were
treated in the outpatient clinics of the aforementioned primary care center. Results:
It was found at a general level, the majority (52.3%) of the patients perceive the
quality of care as regular and 60.2% are moderately satisfied with the care received;
and there is a moderate positive relationship (Rho=0.470 p=0.000) between both
variables. A moderate to low positive relationship was found and they are
moderately satisfied with the care provided in the dimensions: reliability as normal
and moderately satisfied (Rho=0.321; p=0.000); responsiveness perceived as
regular and moderately satisfied, (Rho=0.209; p=0.018); empathy dimension as
regular and moderately satisfied (Rho=0.287; p=0.001); safety dimension as regular
and moderately satisfied, no relationship was found between both variables
(Rho=0.164; p=0.064); Finally, most of the patients rate the tangible aspects
dimension as fair and most are moderately satisfied (Rho=-0.447; p=0.000).
Conclusion: Most of the patients perceive the quality of care as regular and are
moderately satisfied with the care in the outpatient clinics of the primary care center.
Metropolitan Ill, EsSalud — Ayacucho, 2022.

Key words: Quality of care, satisfaction, users EsSalud Ayacucho



. INTRODUCCION

La satisfaccion del usuario externo ha tomado mucha importancia en la modernizacion del
estado peruano, por lo que se esta poniendo énfasis en la evaluacion de los servicios de
salud de los asegurados y la calidad de atencion, cuyo propdsito es brindar bienestar a los

usuarios del consultorio externos, constituyendo un tema de salud publica (4).

La calidad que se le brinda a nuestros clientes con respecto a la salud es cada dia mas
preocupante dentro de la gestion de la EsSalud y por ende del estado, con todos los
avances Yy la salud publica no sélo se debe buscar la mejora en reputacion de las
instituciones de salud, sino se debe centrarse en el bienestar de cada usuario, teniendo en

cuenta la proteccién y promocion de la salud de estos ciudadanos es una obligacion.

Admite subrayar que se ha venido ejecutando considerables e innumerables impulsos
usando la evaluacion de la satisfaccion del cliente para logra calcular la calidad de atencion
en la prestacién de la salud, el resultado del presente estudio evidencia que no esta acorde
a nuestra realidad, en vista que, los usuarios perciben un nivel de insatisfaccion progresiva
de los servicios prestado en los consultorios externos del “centro de atencidn primaria

Metropolitano Ill EsSalud” de Ayacucho.

Los resultados de esta investigacion servirdn como guia para asi “proponer alternativas de
solucion al problema o al menos proponer estrategias plausibles que contribuyan a
resolverlo”. Asimismo, para contribuir con ideas de mejoras en los servicios de salud, desde
la perspectiva del usuario externo. Sumado a ello, priorizar la mejora de la calidad que
reciben los usuarios atendidos, ya que es un problema recurrente en el ambito de los

centros de salud publica en nuestro pais.

La Gerencia de La red EsSalud debera optimizar “la calidad de atencién”, en un escenario
del pensamiento sistémico y que las recomendaciones permitiran aplicarse a otros centros

de salud analogos, con el propésito de potenciar la calidad de atencion a los usuarios.

Lo que se pretendio con la investigacion es que con los resultados se beneficiara a mejorar
la atencién de calidad a los usuarios, “ademas identificar las deficiencias y buscar
estrategias de mejora en pos del bienestar social de asegurado”. Se espera que este
estudio sea un insumo para siguientes investigaciones en los servicios de salud publica, y
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que alguna forma contribuya al desarrollo y crecimiento del conocimiento humano para

mejorar cada vez el servicio al ciudadano.
1.1 Planteamiento del problema

A nivel mundial, el tema de calidad de los servicios de salud y la satisfaccion del usuario es
un tema de importancia de salud publica, debido a que el usuario tiene la autonomia de
opinar y juzgar, acerca de la asistencia recibida por el personal encargado de prestar
servicios de salud. Por ello, es la definicion clave hoy en dia para los servicios de salud (1).
La calidad en el servicio es una disciplina que abarca toda la complejidad de una
organizacion: politicas, formacion del personal, relaciones de trabajo, sistemas, opiniones
de usuarios, disefio del servicio. Segun Meléndez (2) “La calidad del servicio es la base de
la supervivencia de una empresa y mas en la actualidad con la existencia de usuarios cada
vez mas y mejor informados, con mayor preparacion académica, conocedores de sus
derechos y con una tecnologia a su alcance”; todo ello esta produciendo hoy por hoy en la
colectividad beneficiarios exigentes que obligan a los establecimientos de salud a buscar

una mejora en la prestacion de los servicios (2).

Asimismo, “la satisfaccion del usuario es, sin duda, un elemento influyente en la valoraciéon
de la calidad de un servicio sanitario” (3). El interés por medir la satisfaccion del usuario en
la atencion de salud va cada dia mas en aumento. Este concepto adquiere nuevas
definiciones en la actualidad y se observa que en paises desarrollados el punto de vista de
los pacientes respecto a este tema ha contribuido en la preocupaciéon de la calidad
asistencial, ya que el paciente evalua la calidad de la atencion de salud no sélo valorando
el resultado final, sino también en funcion de sus necesidades, expectativas y experiencia
(4).

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) define como “calidad de atencion y satisfaccion
del usuario a un alto nivel de excelencia profesional al uso eficiente de recursos, un minimo
de riesgos para el paciente, alto grado de satisfaccion por parte del paciente e impacto final
en la Salud” (5). El enfoque que realiza la OMS, sobre la calidad es relativo y no absoluto,
este se realiza a través de la calidad de atencién que recibe el usuario y mas directamente
sobre como percibe dicha atencion. Es un tema netamente de percepcion por parte del

usuario y este es relativo (6).

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), en el afio 2016, “la informacién
contenida en los 20 Perfiles de los Sistemas de Servicios de Salud disponibles, la situacion
de la calidad de atencion en América Latina y el Caribe no puede considerarse

alentadoras”. Ya que un tercio de estos perfiles no han podido disefiar reformas sectoriales
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orientadas y basadas en los principios de equidad, efectividad y calidad, eficiencia,

sostenibilidad y participaciéon social (7).

En la mayoria de los paises de América Latina, en los ultimos afos se notdé un mayor interés
en la calidad para una mejor atencibn como aspecto importante para perfeccionar la
prestacion de servicios de salud. En ese sentido, se considera a la calidad “como pilar
fundamental y un requisito indispensable para garantizar seguridad a los usuarios y brindar
servicios con el menor riesgo posible, ello obliga a establecer politicas de calidad que

ayuden a realizar mediciones periddicas que indique los niveles de mejora” (8).

La satisfaccion de los usuarios es utilizada como un indicador para evaluar las
intervenciones de los servicios sanitarios, nos proporciona informacion sobre la calidad
percibida en los aspectos de estructura, procesos y resultados. Si bien la calidad es un
término dificil de definir, debemos considerar que las dimensiones que considera el usuario
para definirla se centran en la eficiencia, accesibilidad, relaciones interpersonales,

continuidad, comodidad y atencién oportuna (9).

En el Perq, la salud se encuentra en estado de emergencia, debido a la falta de interés del
Gobierno peruano por solucionar las innumerables deficiencias que existen en los centros
de salud, postas médicas y hospitales. En un informe del diario Pera 21 (02 de junio del
2019), se reporté que los usuarios realizan largas colas para obtener una cita médica,
sumado a ello esta que el tiempo de espera para obtener un cupo para la tencién pueden
durar periodos largos que varia de tres a cinco meses. Asi mismo, se puede notar una
inadecuada infraestructura, equipos obsoletos y asegurados que van incrementando. A
pesar de que las autoridades han hecho un intento por implementar reformas de salud, la
insatisfaccion de los usuarios no se ha visto afectada debido a los servicios recibidos y a
una mala atencion (10).

En el “centro de atencion primaria, metropolitano III”, lugar donde se situa el problema, este
establecimiento presta servicios de salud para el ESSALUD, atiende 24 pacientes por
consultorio externo, cuenta con 8 profesionales entre médicos y enfermeros para la
atencion, pese a la gran demanda de pacientes. Donde se pueden evidenciar, por un lado,
constantes quejas de los usuarios debido al tiempo de espera prolongado, al trato poco
amable por parte del personal, entre otros, lo cual podria tener como causa el poco
compromiso con el trabajo del personal de salud, por lo que seria necesario un cambio de
actitud por parte de estos. Por otro lado, el personal de salud refiere que el mal servicio es
debido a las deficiencias existentes en el establecimiento como la infraestructura, el
incremento de la demanda, etcétera. En ese sentido, es fundamental realizar este trabajo

de investigacion para poder distinguir todos los elementos que causan que el usuario tenga
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insatisfaccion al ser atendido de manera que podamos trazar un mapa de soluciones para

mejorar este problema.

Se planteo el siguiente problema general: ;Cual es la relacién que existe entre calidad de
atencion y satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de

atencion primaria Metropolitano Il EsSalud-Ayacucho 20227
Los problemas especificos planteadas fueron:

a) ¢Cuales la “relacion que existe entre la dimensién fiabilidad de la calidad y satisfaccion
de los usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencion primaria
Metropolitano IlI” EsSalud-Ayacucho 20227

b) ¢Cuales la “relacion que existe entre la dimension capacidad de repuesta de la calidad
y satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de

atencion primaria Metropolitano IlI”-EsSalud-Ayacucho 20227

c) ¢Cual es la “relacién que existe entre la dimensién empatia de la calidad de atencion
y satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de

atencion primaria Metropolitano III”-EsSalud-Ayacucho, 20227

d) ¢Cual es la “relacion que existe entre la dimension seguridad y la calidad de atencion
y satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de

atencion primaria Metropolitano III”-EsSalud-Ayacucho, 2022

e) ¢Cual es la “relacion que existe entre la dimensién aspectos tangible de la calidad de
atencion y satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios externos del

centro de atencion primaria Metropolitano IlI"-EsSalud-Ayacucho,2022?

1.2 Obijetivos de la investigacion

Se formulé lo siguiente: Determinar la “relacion entre calidad de atencién y satisfacciéon de

los usuarios atendidos en los consultorios externos del Centro de Atencién Primaria.

Metropolitano 111", EsSalud, 2022.

Los objetivos especificos enunciados fueron:

a) Identificar cual es la “relacion entre la dimension fiabilidad de la calidad de atencion y
satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de
atencion primaria. Metropolitano 111", EsSalud, 2022

b) Identificar cual es la “relacion que existe entre la dimensién capacidad de respuesta de
calidad de atencién y satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios

externos del centro de atencion primaria. Metropolitano IlI”, EsSalud, 2022
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c) Identificar cual es la “relacion que existe entre la dimension empatia de la calidad y
satisfaccion de los usuarios en los consultorios externos del centro de atencion
primaria. Metropolitano IlI”, EsSalud, 2022

d) Identificar cual es la “relacion que existe entre la dimension seguridad de la calidad y
satisfacciéon de los usuarios en los consultorios externos del centro de atencion
primaria. Metropolitano IlI”, EsSalud, 2022

e) lIdentificar cual es la “relacién que existe entre la dimension aspectos tangibles de la
calidad y satisfaccion de los usuarios en los consultorios externos del centro de

atencion primaria. Metropolitano 111", EsSalud, 2022.

La metodologia utilizada fue cuantitativa, tipo aplicada, disefio descriptivo correlacional, no
experimental y de corte transversal, con una muestra de 128 usuarios que han recibido
atencion médica en el consultorio externo del “Centro de Atencién Primaria. Metropolitano
lll, EsSalud”, la técnica fue la encuesta y el instrumento fue cuestionario basado en el

modelo SERVQUAL para medir la calidad de atencion y la satisfaccion.

El resultado principal fue 52,3% de pacientes encuestados perciben que la calidad de
atencion es regular, de ellos 35,1% se encuentran medianamente satisfechos, 13,2%
insatisfechos y solo 5,3% opinan que esta satisfecho con la atencién bridada por el “Centro
de Atencion Primaria. Metropolitano Ill, EsSalud”, se encontré que existiendo relaciéon
positiva moderada entre las variables calidad de atencion y satisfaccion del usuario
(r=0,470; p=0,000<0,05).

El presente informe final esta configurado por cinco capitulos: I. Introduccion, que incluye
la descripcidn de la realidad problematica, formulacion del problema, objetivos. Il. Marco
Tedrico que incluye antecedentes de estudio, bases tedricas, Hipotesis, variables. lll.
Materiales y métodos: Considera disefio metodoldgico. IV. Resultados, que contiene
resultados descriptivos e inferenciales. V. Discusién, que contiene contrastaciéon de los
resultados con estudios similares y contrastacion de la Hipotesis. Conclusiones.
Recomendaciones. Referencias Bibliograficas; finalmente, contiene un apartado de

anexos.
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Il. MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes
2.1.1 Antecedentes internacionales:

Con respecto a la indole internacional, tenemos los siguientes:

Latino, en el 2019, Nicaragua, estudio con el objetivo de “determinar la Satisfaccion de
usuarias, sobre calidad de atencion prenatal recibida en consulta externa, Hospital
Bautista, Managua Nicaragua”. El estudio fue descriptivo de corte transversal. Muestra 227
usuarias. En el cuestionario se preguntd: aspecto moderno de las instalaciones el “98.6%,
buena presencia 98.6%, atenciéon en admision rapida 96.7%, inspira confianza 98.2%,
explica facil el tratamiento 98%, explico facil el tratamiento 97.26, trato amable con respeto
97.26%, respeto a la privacidad 97.07%. Segun estos resultados hubo satisfaccion de los

usuarios” (11).

Arévalo, en el 2018, Ecuador, estudio con el objetivo de “determinar la Calidad de servicio
y su relacién con la satisfaccion de los pacientes del centro de salud C, zona 7 de la

provincia de EI Oro —Ecuador La Hipotesis fue “La calidad de servicio influye
positivamente en la satisfaccion brindada a los pacientes del centro de salud”. Tipo de
investigacién: enfoque mixto, descriptivo y correlacional. Muestra 5,552. A la pregunta: el
centro de salud cuenta con equipos disponibles y materiales necesarios para su atencion,
‘el 83.5% esta en total acuerdo”, el personal se encuentra correctamente uniformado y
limpio, “el 99.5% menciona en total acuerdo”, el consultorio de la sala de espera se
encuentran limpios y fueron comodos “el 99.7% muestra su total acuerdo”, explicacion que
el personal de salud le brindo sobre su problema de salud o resultado de atencién “el 94.9%
sefala su total acuerdo”, brindaron tiempo necesario para contestar sus dudas o preguntas
“el 96.5% mostrd su total acuerdo”, el centro de salud, brinda una atencién respetando la
programacion y el orden de llegada “el 89.6% sefald su total acuerdo”, le otorgan en
farmacia todos los medicamentos recetados por el médico tratante “el 55.9% sefiala su total
acuerdo” (12).

En la investigacion de Cotes, et al. En el 2018, Colombia, investigo con el objetivo fue

“determinar la Calidad de la atencién médica en el servicio de consulta externa desde la
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perspectiva de los usuarios del hospital Lorencita Villegas De Santos E.S.E. Primer
Trimestre Del 2017 Samaniego — Narifio, Colombia”. La muestra fue de 100 pacientes y el
resultado fue que “la mayoria de pacientes concluyé que hay insatisfaccién global de los
usuarios, debido a que el personal de salud no cumple con el horario programado de las
citas, causando mucha incomodidad al usuario, y generando en la poblacioén predisposicion
a la evaluacion negativa de toda la atencién”. Coincide con los autores en que la fiabilidad
y empatia influyen “en la calidad de atencion” que percibe el usuario (13).

Rios y Barreto, en 2017 Colombia, En su investigacion tuvieron como objetivo “determinar
la Percepcién de la satisfaccion en la atencion en salud en usuarios del servicio de consulta
externa, de los hospitales San Antonio de Chia y Santa Rosa de Tenjo, Bogota. Colombia”.
La tipificacion de los niveles de satisfaccion en las personas que recibieron atencion en el
servicio de consultorio externo. Se tuvo una muestra de 188 pacientes y el resultado fue
que los beneficiarios reconocieron una satisfaccion alta, a su vez reconocieron porcentajes
bajos en los indicadores de infraestructura y organizacion, con ello la “institucion fortalecera
sus puntos débiles conllevando al mantenimiento y/o aumento de la satisfaccién de sus
usuarios”. Este resultado coincide con los autores en que los aspectos tangibles influyen

en la calidad de atencidn que percibe el usuario (14).
2.1.2 Antecedentes nacionales.
En el Peru se han realizado estudios y son los siguientes:

Maqgque y Paredes. En 2020, Investigaron en la Universidad Nacional San Agustin de
Arequipa, con el objetivo “determinar el cuidado enfermero y satisfaccion de las madres
respecto al control de crecimiento y desarrollo de nifios menores de 3 afios, P.S. Peruano”.
El método es descriptivo de correlacion, de corte transversal. Muestra 115 madres. La
percepcion de la madre en relacion a la calidad del cuidado de enfermeria es de alto nivel
en un 70.4%, destacando la percepcion del trato humano expresado en el respeto y la
privacidad del usuario. Entre los resultados la calidad del cuidado de enfermeria presenta
“‘un nivel alto 70.4%, destacando la empatia con el usuario al brindar cuidados
individualizados y personalizados e infiriendo en la necesidad en la dimensién tangibles
con mayor equipamiento en el consultorio 87%, claridad de la informacion 29.6%”",
Concluyeron que existe relacion entre calidad del cuidado enfermero con la satisfaccion en
el control CRED (crecimiento y desarrollo) es decir de manera significativa, si es mas alto

la calidad de cuidado, mayor es la satisfaccion de la madres en el control CRED (15)

En la investigacion de Acufa y Lopez. En 2019, tuvieron como objetivo, en su tesis
“determinar la Calidad de atencién del parto vaginal desde la percepcion de las puérperas

inmediatas del Hospital de Barranca-Cajatambo”. Tipo de estudio descriptivo. Disefio de
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investigacion: no experimental, transversal. Muestra: 82 usuarios. “El 59.8% de las
puérperas percibieron una buena calidad de atencion, el 53.7% percibieron una buena
atencion en la capacidad de respuesta, el 100% percibieron buena atencién de parto
vaginal en su dimensiéon empatia, en la dimension seguridad el 46.3% percibieron regular
atencion del parto vaginal y el 54.9% percibieron regular atencion en la dimension fiabilidad,
finalmente respecto a los aspectos tangibles el 72% de las puérperas percibieron una
atencion regular”. La calidad de atencion de parto vaginal segun la percepciéon de las
puérperas inmediatas fue buena, siendo la dimension mejor evaluada la empatia y la peor

evaluada la dimension aspectos tangibles (16)

Alvarez y Laura. En 2018, en su investigacién tuvieron como objetivo en “Determinar la
Calidad de atencion relacionado con la satisfaccién de los usuarios de la estrategia
sanitaria en tuberculosis del hospital Carlos Monge Medrano”. Metodologia: investigacion
de tipo descriptivo, analitico, transversal. Muestra fue 97, la calidad de atencion relacionada
con la satisfaccion de los usuarios de la estrategia sanitaria de tuberculosis del Hospital
Carlos Monge Medrano son fue regular: la disposicion del profesional para ayudar a los
usuarios 55.67%, trato amable a los usuarios 46.39%, interés de profesional en la atencion
a los usuarios 46.39%, confianza y seguridad por parte del profesional en la atencion al
usuario 55.67%, interés del profesional por solucionar problemas de los usuarios 35.05%,
comunicacion con los usuarios y la familia 53.61%, prontitud en la atencion al usuario
49.48%, presentacion del personal 47.42% es regular, comodidad en las instalaciones
51.55%” (17).

En la investigacion de Lezama. En 2017, tuvo como objetivo, “Determinar la Calidad de
atencion y satisfaccion del usuario en el hospital Santa Rosa de Lima”. Disefo no
experimental, transversal. Muestra 132 usuarios. En las preguntas se concluyé: “que el
55.3% de los usuarios perciben a la calidad de atencion buena, la dimensiéon elementos
tangibles el 57.6% es regular, la dimension fiabilidad es buena en un 57.6%, la dimensién
capacidad de respuesta es regular en un 62.9%, la dimension seguridad en buena en un
67.4%, la dimensiéon empatia es buena en un 50.8%, satisfaccion del usuario en un 51.5%
se encuentran satisfechos, atencion clinica el 76.5% se encuentran medianamente
satisfechos”. Existe una correlacion positiva y significativa entre la dimension fiabilidad y
satisfaccion del usuario, existe una correlacion positiva y significativa entre la dimension
capacidad de respuesta y satisfaccion del usuario. Existe una relacion positiva y
significativa entre la dimension seguridad y satisfaccion del usuario. Existe una relacion
positiva y significativa entre la dimensién empatia y la satisfaccion del usuario (18).

Jesus F, (2017). En su investigacion realizada en Chorrillos- Lima, tuvo como obijetivo

“Determinar la relacién que existe entre la satisfaccion del usuario externo y la calidad de
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atencion odontolégico en un centro de salud”, realizo un estudio observacional de alcance
correlacional, para ello la poblacion estuvo conformado por los usuarios externos afiliados
al SIS o pacientes que asistieron al servicio de odontologia cuya muestra estuvo
conformada por 110 personas. Los resultados evidenciaron “que las dos variables son
estadisticamente significativas, donde la frecuencia mas elevada fue 42,7% de la
satisfaccion por parte de los usuarios”. Concluy6 “que existe relacion entre la satisfaccion
del usuario externo y la calidad de atencion odontolégica en el centro de salud Delicias de
Villa Chorrillos, 2017 con un p=0,000<0,05" (19).

Parco. En 2016, investigo en Lima - Peru, con el objetivo de “Determinar el nivel de
satisfaccion del Usuario externo con respeto a la calidad de atencién de enfermeria en el
servicio de emergencia del Centro de Salud Poma bamba - Ayacucho 2016” La metodologia
fue de tipo descriptivo cuantitativo de corte transversal la técnica la encuesta instrumento
cuestionario. La poblacién 160 muestra es de 54 usuarios externos adultos. Concluyé: “La
satisfaccion de los usuarios externos respecto a la calidad de atencion de enfermeria en el
servicio de emergencia del Centro de Salud Poma bamba es de nivel medio, seguido de un
nivel de satisfacciéon bajo y es minimo el porcentaje correspondienteal nivel alto”. La
satisfaccion de los usuarios externos respecto a la atencion de enfermeria en la dimensién
técnica - cientifica fue de nivel medio. La satisfaccion de los usuarios externos respecto a
la atencion de enfermeria en la dimensién humana en el servicio de emergencia del Centro

de Salud Pomabamba fue de nivel medio con tendencia a un nivel de satisfaccion bajo (20).
2.2 Basesteoricas.

2.2.1 Calidad

Segun Summers (21) “La calidad es una propiedad inherente de cualquier cosa que permite
qgue la misma sea valorada con respecto a cualquier otra de su misma especie. La palabra
calidad tiene multiples significados”. Basicamente, representa al conjunto de propiedades
inherentes a un objeto que le otorgan facultad para satisfacer necesidades implicitas o
explicitas. Por lo demas, la calidad de un fruto o prestacion es la percepcidon que el cliente
tiene del mismo, es una fijacion mental del cliente que asume conformidad con dicho

servicio y la capacidad de este para satisfacer sus necesidades.

Ishikawa (22), en 1997, define la calidad como “desarrollar, disefiar, manufacturar y
mantener un producto de calidad que sea el mas econdmico, el util y siempre satisfactorio
para el consumidor”. El autor deduce, que solo se podria hablar de un producto o servicio

de calidad, cuando este cumpla basicamente dos condiciones: que tenga precio justo
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competitivo y accesible al consumidor, y que el objetivo de este producto sea la plena

satisfaccion del consumidor. (22)
2.2.2 Calidad de atencion del personal de salud
2.3.2.1 Teorias de la calidad de atencion

En la Academia encontramos diversas teorias referentes a la calidad de atencion
representadas mediante modelos de medicion. Entre los principales paradigmas esta la
planteada por la Escuela Nordica, formulada por Gronroos(1984) que la denomina como
“modelo de la imagen” donde relaciona la calidad con respecto a la imagen corporativa, alli
fundamenta que la valoracion positiva de la empresa desde la perspectiva del cliente se da
en funcién a si el servicio cumple de manera satisfactoria sus expectativas, asi mismo
resalta que los resultados del nivel de calidad estan determinados por las diferencias que
se dan entre lo esperado y lo experimentado por el cliente (23). Ello lo podemos ver

esquematizado en el siguiente cuadro:
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Figura 2.1. Modelo de la Calidad percibida del servicio (24)

Sumado a este hallamos el Modelo de los tres componentes planteado por Rust y Oliver
(1994) donde tomaron en cuenta tres elementos del servicio antes de ser entregado al
cliente: el servicio y sus caracteristicas, el proceso de envio de entrega y el ambiente que
rodea el servicio (interno y externo), los resultados de este planteamiento tenian la intencion

de servir a las organizaciones o empresas para mejorar la prestacion de su
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servicio y optar siempre por la calidad (25). Esta teoria fue esquematizada de la siguiente

manera:
_.r"'fd---- ----\--\-"‘x_
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Figura 2. Representacion del modelo de los tres componentes (26)

En ese sentido, tomamos a la calidad en el sector de salud como el suministro de servicios
de salud a los usuarios de forma accesible, equitativa y con un nivel profesional 6éptimo,
considerando el balance entre beneficios, riesgos y costos, con el fin de lograr la
satisfaccion de los usuarios, de este modo “la generacién, evaluacion y mejoramiento
continuo de la calidad en la atencién y su impacto sobre las condiciones de salubridad y
bienestar de la poblacién son factores esenciales al momento de evaluar dicho concepto”,
es reconocido como un valor imprescindible en la cultura organizacional. Al aplicarse
metodologias y herramientas de calidad, desarrolladas de manera conjunta con los
usuarios internos y externos, las instituciones de salud, y la sociedad en general,
conllevando a una mejora sustancial en la atencién de los establecimientos. Esta se

manifestara en la satisfaccion de todos los actores (27).

Por su parte la Organizaciéon Mundial de Salud (OMS) define: "la calidad de la asistencia
sanitaria es asegurar que cada paciente reciba el conjunto de servicios diagnésticos y
terapéuticos mas adecuado para conseguir una atencién sanitaria Optima, teniendo en
cuenta todos los factores y los conocimientos del paciente y del servicio médico, y lograr el
mejor resultado con el minimo riesgos de efectos iatrogénicos y la maxima satisfaccion del

paciente con el proceso" (28)
2.3.3 Laencuesta SERVQUAL.

Este modelo es conocido como el modelo PZB, “propuesto en el afo 1985, por los

profesores Parasuraman, Zeithalm y Berry”, con la finalidad de medir la calidad del servicio
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desde la perspectiva del cliente. Evalua, analiza y diagnostica, permitiendo ejecutar
calculos del nivel de calidad de una empresa que brinda servicios, también permite conocer
qué expectativas tienen los clientes y cdmo aprecian el servicio. Es el modelo que mas
popularidad alcanzé en los afos 80 y durante la primera mitad de la década de los 90 (29).
La metodologia SERVQUAL, es la que definimos para afirmar nuestra primera variable:
“Calidad de servicio”, ya es un método de los mas usados para poder explicar el
comportamiento de las variables y su relacion. Del mismo modo, ha tenido mucho éxito al
ser aplicado en estudios que concierne al Sector Salud SERVQUAL resulta util para
conocer (30):

° “Una calificacion global de la calidad del establecimiento.

° Lo que desean los clientes de la organizacién (beneficios ideales).

Lo que perciben los clientes (beneficios descriptivos).

° Las brechas de insatisfaccion especificas.

El orden de los vacios de calidad, desde el mas grave y urgente hasta el menos

grave”

2.2.3. Dimensiones de SERVQUAL

Hoy en dia, la escala consta de cinco dimensiones que se utilizan para juzgar la calidad de

los servicios de una organizacion:
° Confiabilidad.

Se refiere a el servicio entendida como la habilidad para su ejecucién, si se cumple con la

promesa como se pacto y con exactitud.
° Capacidad de respuesta

Te muestra la percepcion sobre la disposicion y voluntad para ayudar a los usuarios, si se
proporciona rapidez e inmediatez en el servicio, ademas de si se solucionan sus problemas

y quejas.
e Empatia

Describe al nivel de atencién y cuidado personalizado que se les puede brindar a los
usuarios. Por ultimo, no todas las personas tienen las mismas necesidades o los mismos

problemas, la intencién es atenderlos adecuandonos a su padecimiento y no ser indolentes.
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e Seguridad

Es la credibilidad y confianza que proporcionan los empleados y empresa en general. El
brindar atenciéon adecuada tiene que ver con utilizar las habilidades y el conocimiento

necesarios para el cuidado del paciente.
e Bienes materiales o tangibles

Son los aspectos fisicos que el cliente percibe en la organizacion. Cuestiones tales como
limpieza y modernidad son evaluadas en los elementos personas, infraestructura y objetos.
Relacionada con la apariencia de las instalaciones fisicas como el equipo, el personal, los

materiales de comunicacion, etcétera.
2.3.4 Satisfaccion

Cordova & Flores (31), la considera como “aquella expectativa que asume el consumidor
cuando realiza cierta inversion para tener acceso a un producto o servicio, si la atencion
responde a las necesidades el consumidor obtiene una experiencia positiva y
complaciente”. También se define la satisfaccién como el desempefio percibido al cubrir la
necesidad, asimismo por el proceso que involucra el servicio en si. La satisfaccion es una
variable muy utilizada en el estudio de la opinidn de los clientes en las instituciones publicas
y privadas (31).

Churchill G.A. & Suprenant, C. (32), en 1982, define la satisfaccion, como el juicio
evaluativo, cognitivo que analiza si el producto y/o servicio tiene un resultado bueno o malo,

también evalua si el producto puede ser sustituible o insustituible.
2.3.5 Satisfaccion del usuario

De los Angeles (33), sefiala que la satisfaccion del usuario “es uno de los aspectos que en
términos de evaluacion de los servicios de salud y su calidad ha venido cobrando mayor
atencion en salud publica, siendo considerada desde hace poco mas de una década uno
de los ejes de evaluacion de servicios de salud”. Sin embargo, existe una intensa discusion
en cuanto a su concepcion y metodologias de medicion, asimismo es significativo la
relevancia de la percepcion de los clientes sobre los servicios como un elemento clave en
la mejoria de la institucion y suministro de los servicios de salud (33). Para Lobo, et al (34),
la satisfaccion del usuario “se basa en la diferencia entre las expectativas del usuario y la
percepcion de los servicios que ha recibido. De esta manera, las percepciones subjetivas
acompafiadas de las expectativas previas configuran la expresiéon de la calidad del
servicio”. Ultimamente, el estudio de satisfaccién de los usuarios, con respecto a los
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servicios sanitarios recibidos, se ha trasformado en un instrumento de valor progresivo,
como ejemplos se puede considerar, la encuesta de satisfaccion de beneficiarios con los
servicios de atencién primaria ejecutada por el centro de investigaciones sociolégicas
aplicada durante muchos afios. El hecho de que se acepte que la satisfaccion del usuario
es un resultado importante del trabajo realizado por los profesionales justifica que esta se
haya incorporado como una medida de calidad. El analisis de la satisfaccion también se
estd utilizando como instrumento para legitimar las diferentes reformas sanitarias, ya que
la opinion del usuario puede utilizarse sistematicamente para mejorar la organizacién de

los servicios (35).

2.4 Niveles de satisfacciéon

Se define como la complacencia del usuario, lo cual estd determinada por el servicio

y calidad de atencion por parte del trabajador de salud. Los niveles son los siguientes (36):

“Satisfaccion completa: Cuando las expectativas del usuario son cubiertas en su
totalidad.

Satisfaccion intermedia: Cuando las expectativas del usuario son cubiertas

parcialmente.

Insatisfaccion: Cuando las expectativas del usuario no son cubiertas”.

2.5 Modelo de Barémetro Noruego

El “Modelo del Barometro Noruego de Satisfaccion del Cliente (NCSB)”. Este modelo
contiene como guias de la satisfaccion del cliente, la lealtad a la imagen de marca. Es decir,
que el posicionamiento en la mente de los clientes es un factor que afecta a la lealtad y
satisfaccion. Para Mejia & Manrique, en 2011, la medicién de la satisfaccion es mucho mas
que determinar si un servicio, satisface o no a un consumidor. Hay distintos factores que
intervienen sobre la satisfacciéon del consumidor de forma directa o indirecta, y motivo se
han ejecutado muchas investigaciones en cuanto descubrir un modelo o una metodologia

que encuentre las causas y consecuencias de la satisfaccion del cliente (37).
Para Nigro, et al, los indices de satisfaccion son (38):

a) “Expectativa/Discrepancia: Es el nivel de referencia que espera el consumidor del

producto o servicio que adquiere, antes de efectuar la compra.

b)  Calidad percibida: Componente clave que determina la satisfaccién del cliente segun

la forma en que éste haya experimentado el servicio”.
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2.6 Escala

Para el desarrollo del modelo SERVQUAL, Miranda (39), sefiala que “se emplea la escala
de Likert, basada en cinco puntos que abarcan desde el fuerte, desacuerdo (1 punto) hasta
totalmente en desacuerdo (5 puntos)”. Este cuestionario consiste en una aseveracion y se
pide a un individuo encuestada que concrete su opinion teniendo como opcién cada uno de
los cinco puntos de la escala en cuestion (39). A cada punto se le debe asignar un valor
numeérico y de esta forma se obtienen las puntuaciones sumando los valores:

Totalmente en desacuerdo 0-20

En desacuerdo 21-40

Indiferente 41-60

De acuerdo 61-80

Totalmente de acuerdo 81-100

2.7 Definicidn de términos basicos

Calidad en el servicio: “es una métrica dentro de las organizaciones, que busca la

diferenciacién y competitividad en el mercado” (40).

Capacidad de respuesta:

“La actitud que tiene la organizacion prestadora del servicio para ayudar a los clientes y
realizarlo de manera rapida” (41).

Confiabilidad:

La confiabilidad de un instrumento se trata sobre la consistencia de las evaluaciones
alcanzadas por las mismas personas en ocasiones diferentes o con diferentes conjuntos
de reactivos equivalentes.

Eficiencia:

“Capacidad de administrar de las y de su trabajo para lograr el fin sanitario a un minimo
costo” (42).

Hospital:

Es la institucion encargada del diagnostico y tratamiento de enfermos, donde a menudo se
practica la investigacion y la docencia.

Modelo SERVQUAL.:

Para Sanchez & Sanchez (43) “Es uno de los modelos de medicion de calidad en el servicio
de mayor aplicacién practica en las organizaciones, que permite detectar las expectativas

generales de los clientes”.
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Paciente:

Es el usuario enfermo que solicita asistencia médica y esta sometida a cuidados
profesionales para la mejoria de su salud (44).

Percepcion:

Es el primer discernimiento de una cosa por medio de las impresiones que comunican sus
sentidos. “Salud es un completo bienestar, fisico, mental y social y no solamente la
ausencia de enfermedad (Declaracion de Principios de la OMS)”. En esa declaracién
agrega “que el agrado de él mas alto grado de salud que se puede lograr, es uno de los
derechos fundamentales de cada ser humano, sin distincién de raza, religion, credo politico
o condicién econdmica y social” (45).

Salud Universal:

El acceso universal a la salud y la cobertura universal de salud implican que todos los
individuos y las colectividades tengan acceso, sin discriminacion alguna, a servicios
integrales de salud, adecuados, oportunos, de calidad, determinados a nivel nacional, de
acuerdo con las necesidades, asi como a medicamentos de calidad, seguros, eficaces y
asequibles, a la vez que se asegura que el uso de esos servicios no expone a los usuarios
a dificultades financieras, en particular los grupos en situacién de vulnerabilidad (46).
Satisfaccion:

Se origina cuando el servicio percibido de la asistencia concuerda con las expectativas del
paciente.

Seguridad:

“Es la confianza y tranquilidad que se transfiere al paciente desde su primera visita por

parte de todas las personas que hacen el centro de atencion” (47).
.3 Hipotesis

.3.1 Hipdtesis general:

Hi: Existe relacion directa y significativa entre calidad de atencién y satisfaccion de los
usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencion primaria.
Metropolitano Ill, EsSalud, 2022.

Ho: No existe relacion directa significativa entre calidad de atencion y satisfaccion de los
usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencion primaria.
Metropolitano Ill, EsSalud, 2022.

I.3.2 Hipotesis especifica:
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1.3.3

La calidad de atencion del personal de salud se relaciona significativamente con la
dimensién fiabilidad de la calidad de atencién y satisfaccion de los usuarios
atendidos en los consultorios externos del centro de atencion primaria Metropolitano
[ll EsSalud-Ayacucho 2022.

La calidad de atencion del personal de salud se relaciona significativamente con la
dimensién capacidad de respuesta de la calidad de atencién y satisfaccién de los
usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencién primaria
Metropolitano 11l EsSalud-Ayacucho 2022

La calidad de atencion del personal de salud se relaciona significativamente con la
dimensién empatia de la calidad de atenciéon y satisfaccion de los usuarios
atendidos en los consultorios externos del centro de atencion primaria Metropolitano
Il EsSalud-Ayacucho 2022.

La calidad de atencion del personal de salud se relaciona significativamente con la
dimensién seguridad de la calidad de atencion y satisfaccion de los usuarios
atendidos en los consultorios externos del centro de atencién primaria Metropolitano
Il EsSalud-Ayacucho 2022.

La calidad de atencion del personal de salud se relaciona significativamente con la
dimensién aspectos tangible de la calidad de atencion y nivel de satisfaccion de los
usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencion primaria
Metropolitano 1l EsSalud-Ayacucho 2022.

Variables

1.3.3.1 Variable 1

Calidad de atencion

Dimensiones

Fiabilidad

Capacidad de respuesta
Empatia

Seguridad

Elementos tangibles

[.3.3.2 Variable 2
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Satisfaccion del usuario
Dimensiones:
Percepciéon

Expectativa /Perspectiva
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.  DISENO METODOLOGICO

3.1 Enfoque de la investigacion

El enfoque de este estudio segun la naturaleza fue cuantitativo debido a que se centre en
aspectos observables y susceptibles de cuantificacion de las variables de calidad de
servicio y satisfaccion del usuario, del mismo modo se uso la recoleccion de datos con base

a la medicién numérica y analisis estadistico (48).
3.2 Tipo de investigacion

La presente investigacion fue de tipo aplicada, debido a que tiene como objetivo generar
conocimiento que tenga aplicacion directa a los problemas de la sociedad o del sector
productivo, el objetivo fue “incrementar los conocimientos cientificos, pero sin contrastarlos

con ningun aspecto practico” (49).

3.3 Disefio de investigacion

El disefio de este trabajo fue descriptivo-correlacional de corte transversal, porque se tuvo
como objetivo describir y determinar la relacién entre las variables, porque la informacién
fue acopiada en una sola oportunidad, no experimental, porque la informacion se basé en
categorias, conceptos, variables, sucesos, comunidades o contextos que se dan sin la
intervencion directa del investigador, es decir, sin que el investigador altere el objeto de

investigacion.

En ese sentido, el siguiente esquema resume el disefo correlacional (49):

M = muestra. Usuarios que fueron atendidos en los consultorios externos del centro de

atencion primaria.
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V1 = Variable para “la calidad de atencion del personal de salud”
r = Relacion

V2 = Variable para la satisfaccion del usuario
3.4 Areade estudio

El estudio se realiz6 en los servicios de consulta externa de todas las areas del centro de
atencion primaria metropolitano lll, perteneciente a la red de EsSalud, Ayacucho, 2022, el
cual se encuentra ubicado Av. Garcilaso de la vega N2478 perteneciente a la provincia de

huamanga, departamento - Ayacucho.
3.5 Poblacion

La poblacién estuvo constituida por 1500 usuarios atendidos en los consultorios externos
del centro de atencion primaria del centro de atencion primaria. Metropolitano Ill, EsSalud
-Ayacucho, 2022

3.6 Muestra

La muestra fue conformada por 127 usuarios que hayan recibido atencién médica en los
consultorios externos del “centro de atencion primaria el Metropolitano Ill, EsSalud -

Ayacucho”. En el mes de marzo.

La muestra fue de tipo probabilistica, es decir que todos los participantes tienen la misma
posibilidad de ser elegidos. Para calcularla se utilizé la formula de poblaciones finitas, para

ello se considerd pertinente un nivel de confianza del 95%.
Foérmula de poblaciones finitas

. NZ?pq
- D3(N-1)+Z2%pq

Donde:
N: Tamano poblacional
n: Primer acercamiento a la muestra
p: Probabilidad de éxito (0.9)
g: Probabilidad de fracaso (1-p=1-0.9=0.1)

e: error relativo, que en este caso es (0.05 0 5%)
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Z: Valor encontrado usando la tabla de distribucién normal estandar segun el nivel de

confianza asignado. En este caso, el nivel de confianza es (95% que equivale a 1.96)

Reemplazando valores:

1500(1.96)2(0.9(0.1)

"= 0.052(1500 — 1) + (1.96)%(0.9)(0.1)

518.616
n=
3.7475 + 0.345744

=126.70 = 128

Criterios de inclusion:

Usuarios, de ambos sexos

Usuarios igual y/o mayores de 18 afios

Usuarios que voluntariamente desean participar voluntariamente en el estudio.

Condiciones fisicas y cognitivas que les permitan responder a los items

Criterios de exclusion:

Usuarios menores de edad

Usuarios que no desean participar voluntariamente en el presente estudio

Si se aprecia que el paciente presenta dificultades para la comprension de cada uno

de los items.
Condiciones fisicas y cognitivas que no les permitan responder a los items.

3.7 Técnica e instrumentos de recolecciéon de datos

“Las técnicas, son los medios empleados para recolectar informacion, el presente estudio

se utilizo las encuestas” (51).

La técnica para la recopilacién de datos se empled la encuesta a través de la aplicaciéon de
un cuestionario estuvo basado en el modelo SERVQUAL, el cual esta destinado a recoger
las percepciones sobre el servicio brindado. El instrumento que se utilizé en el estudio fue
la variable independiente que se denomina SERVQUAL, que produce como resultado un
puntaje o calificacion acumulada de la calidad general de un servicio. El instrumento
constara de 20 items. Dividida en “5 dimensiones: Aspectos Tangibles, Fiabilidad,

Sensibilidad, Seguridad y Empatia”, asi mismo, los criterios para estimar los aspectos de
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la investigacion, se utilizé la escala de Likert que consta: totalmente en desacuerdo (1), en
desacuerdo (2), neutral (3), De acuerdo (4), Totalmente de acuerdo (5). Para medir la
variable satisfaccién de los usuarios, constara de 8 items. El instrumento se presentada se

encuentra en el Anexo 1.

3.8 Validacién de instrumentos

La confiabilidad del instrumento en la presente investigacion, para la variable calidad de
atencion y satisfaccién del usuario, se obtendra mediante la prueba de (alfa de Cronbach).
Estadistica de fiabilidad Alfa de Cronbach, el resultado para calidad de atencion fue Alpha
= 0,741y para la variable satisfaccion fue Alpha = 0,807, ambos instrumentos tuvieron una

consistencia interna confiable, por lo tanto, aplicable.

La validez del instrumento se evidenci6 mediante juicio de tres expertos, quienes

aseguraron que el instrumento recibio la calificacion muy buena, por lo tanto, aplicable.

3.9 Procedimiento

Primero se solicitd autorizacién a la unidad de capacitacion e investigacion de la
red asistencial el permiso para llevar a cabo la investigacion.

Luego se coordind con el director del centro de atencion primaria Metropolitano
para ejecutar la investigacion, mediante el cuestionario modelo SERVQUAL

Se realiz6 la encuesta después de la atencion del usuario

Se realizo el control de calidad una vez culminada la encuesta

Se codifico la informacion para procesar en el programa SPSS
3.10 Analisis y procesamiento de datos

Se manej6 el office Word para la redaccion del informe final y otros manuscritos para la
elaboracion de la base de datos, tablas de frecuencia y graficos, después se emple6 el
office Excel. “El tamafio de muestra fue calculado mediante el programa Excel la parte
estadistica, tanto descriptiva como inferencial se realizé mediante el programa estadistico
SPSS”. Con la confiabilidad de 95% y con probabilidad de cometer un error de 5%. El
contraste de pruebas de hipotesis correspondiente a la estadistica inferencial se realizara
mediante la prueba de Rho de Spearman, la cual permite correlacionar variables ordinales

del mismo orden.
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IV. RESULTADOS
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Tabla 4.1

Relacién entre “la calidad de atencion y la satisfaccion de los usuarios atendidos en los
consultorios externos del centro de atencion primaria”. Metropolitano Ill, EsSalud —
Ayacucho, 2022.

Grado de satisfaccion

Caldadde | oycroon,  Medinameme oy O
N % N % N % N %
Mala 10  7,8% 13 10,2% 1 0,8% 24 18,8%
Regular 18  14,0% 43 33,6% 6 4,7% 67 52,3%
Buena 0 0,0% 21 16,4% 16 125% 37 28,9%
Total 28 21,8% 77 60,2% 23 18,0% 128 100,0%
Fuente: elaborado en base a la encuesta aplicada, 2022.
Rho =-0,470 p =0,000

La tabla 4.1 muestra, que el 52,3% de los pacientes encuestados perciben que la calidad
de atencién es regular, de ellos 33,6% se encuentran medianamente satisfechos, el 14%
insatisfechos y un 4,7% se encuentran satisfechos; el 28,9% perciben como buena calidad
de atencion, de las cuales el 16,4% estan medianamente satisfechos y el 12,5% como
satisfechos; el 18,8% califican a la calidad de atencién como mala, de ellos el 10,2% se
encuentran medianamente satisfechos, 7,8 insatisfecha y 0,8% satisfecha con la calidad

de atencion.

Luego del analisis de correlacion, el resultado del estadistico fue Rho=-0,470 este es mayor
que el valor critico Rho=-0,195, y se encuentra en la zona de rechazo, se procede a aceptar
la hipétesis alterna y se rechaza la hipétesis nula. En consecuencia, existe relacion positiva
moderada entre la calidad de atencion y la satisfaccion de los usuarios al95% de

confiabilidad.
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Tabla 4.2

Relacion entre “la dimension fiabilidad de la calidad de atencion y satisfaccion de los
usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencidon primaria”.
Metropolitano Ill, EsSalud - Ayacucho, 2022.

Grado de satisfaccion

Dﬁi;nbe”?;;%n Insatisfecho Mesc;ifilgfae r:hecl)'lte Satisfecho foul
N % N % N % N %
Mala 11 8,6% 27 21,1% 3 2,3% 41 32,0%
Regular 16 12,5% 37 28,9% 7 5,5% 60 46,9%
Buena 1 0.8% 13 10,2% 13 10,2% 27 21,2%
Total 28 21,9% 77 60,2% 23 18,0% 128 100,0%

Fuente: Elaborado en base a la encuesta aplicada, 2022.

Rho = 0,321 p =0,000
Latabla 4.2 muestra, que el 46,9% de los pacientes encuestados perciben que la dimension
fiabilidad de la calidad de atencion es regular, de ellos 28,9% se encuentran medianamente
satisfechos, 12,5% insatisfechos y solo 5,5% se encuentran satisfechos; el32% perciben
como mala a la dimension fiabilidad, de las cuales el 21,1% estan medianamente
satisfechos, 8,6% insatisfechos y 2,3% satisfechos; el 21,2% califican a la dimensién de
fiabilidad como buena, de ellos 10,2% se encuentran satisfechos, 10,2% medianamente

satisfechos y 0,8% insatisfechos; respectivamente.

Luego del andlisis de correlacion, el resultado del estadistico Rho= 0,321, este es mayor
que el valor critico Rho=-0,195, y se encuentra en la zona de rechazo, se procede a aceptar
la hipétesis alterna y se rechazar la hipétesis nula. En consecuencia, existe relacion positiva
baja entre la dimension fiabilidad de la calidad de atencion y satisfaccion de los usuarios al
95% de confiabilidad.
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Grado de satisfaccion

Dimension ; Total
capacidad de Insatisfecho Mescgﬁgfaergﬁ g te Satisfecho
respuesta
N % N % N % N %
Mala 13 10,2% 25 19,5% 5 3,9% 43 33,6%
Regular 14 10,9% 44 34,3% 13 10,2% 71 55,4%
Buena 1 0,8% 8 6,3% 5 3,9% 14 11,0%
Total 28 21,9% 77 60,1% 23 18% 128 100,0%
Tabla 4.3

Relacién entre “la dimension capacidad de respuesta de la calidad de atencién y
satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencién

primaria”. Metropolitano Ill, EsSalud - Ayacucho, 2022.

Fuente: Elaborado en base a la encuesta aplicada, 2022.
Rho = 0,209 p =0,018

La tabla 4.3, se evidencia, que el 55,4% de los pacientes encuestados perciben que la
dimensién capacidad de respuesta es regular, de ellos 34,3% se encuentran medianamente
satisfechos, 10,2% insatisfechos y un 3,9% se encuentran satisfechos; el 33,6% perciben
como mala a la dimension capacidad de respuesta, de las cuales, el 19,5% estan
medianamente satisfechos, 8,8% insatisfechos y el 4,4% como satisfechos; el 11% califican
a la dimensién de capacidad de respuesta como buena, de ellos 6,3% se encuentran

medianamente satisfechos, 3,9% satisfechos y el 0,8% como insatisfechos.

El resultado del estadistico Rho= 0,209, este es menor que el valor critico Rho= -0,195, y
se encuentra en la zona de rechazo, quiere decir que se acepta la hipétesis alterna y se
rechazar la hipétesis nula. En consecuencia, existe relacion positiva débil entre la
dimensién capacidad de respuesta de la calidad y satisfaccion de los usuarios al 95% de

confiabilidad.
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Tabla 4.4

Relacion entre “la dimension empatia de la calidad de atencidn y satisfaccion de los
usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencidon primaria”.
Metropolitano Ill, EsSalud - Ayacucho, 2022.

Grado de satisfaccion

eralpr)];(ta.igstlj%nla Insatisfecho Me;iggfae Tﬁgte Satisfecho fotal
calidad
N % N % N % N %
Mala 16 12,5 27 21,1% 4 3,1% 47 36,7%
Regular 11 8,6% 37 28,9% 13 10,2% 61 47,7%
Buena 1 0,8% 13 10,2% 6 4,7% 20 15,6%
Total 28 21,9% 77 60,2% 23 18,0% 128 100,0%
Fuente: elaborado en base a la encuesta aplicada, 2022.
Rho = 0,287 p =0,001

Latabla 4.4 muestra, que el 47,7% de los pacientes encuestados perciben que la dimension
empatia de la calidad es regular, de ellos 28,9% se encuentran medianamente satisfechos,
el 10,5% satisfechos y un 8,6% se encuentran insatisfechos; el 36,7% percibencomo mala a
la dimensién empatia de la calidad, de las cuales el 21,1% estan medianamente
satisfechos, el 12,5% insatisfechos y el 3,1% como satisfechos; el 15,6% califican a la
dimensién de empatia de la calidad como buena, de ellos 10,2% se encuentran

medianamente satisfechos, el 4,7% como satisfechos y el 0,8% como insatisfechos.

El estadistico Rho= 0,287 es mayor que el valor critico Rho= 0,195, y se encuentra en la
zona de rechazo, se procede a rechazar la hipotesis nula y se aceptar la hipétesis alterna.
En consecuencia, existe relaciéon positiva bajo entre la dimension empatia de la calidad y

satisfaccion de los usuarios al 95% de confiabilidad.
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Tabla 4.5

Relacion entre “la dimension seguridad de la calidad de atenciodn y satisfaccion de los
usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencidon primaria”.

Metropolitano Ill, EsSalud - Ayacucho, 2022.

Grado de satisfaccion

s%n%rzc:jgéodge Insatisfecho Mziiﬁgfeérgﬁgte Satisfecho Toal
N % N % N % N %
Mala 12 9,4% 25 19,5% 6 4,7% 43 33,6%
Regular 16 12,5% 38 29,7% 13 102% 67 52,4%
Buena 0 0,0% 14 10,9% 4 3,1% 18 14,0%
Total 28 21,9% 77 60,1% 23 18,0% 128 100,0%
Fuente: elaborado en base a la encuesta aplicada, 2022.
Rho = 0,164 p =0,064

La tabla 4.4 demuestra, que el 52,4% de los pacientes encuestados perciben que la
dimensién seguridad es regular, de ellos 29,7% se encuentran medianamente satisfechos,
el 12,5% insatisfechos y un 10,5% se encuentran satisfechos; el 33,6% perciben como mala
a la dimensioén seguridad, de las cuales el 19,5% estan medianamente satisfechos, 9.4%
insatisfechos y el 4,7% como satisfechos; el 14% califican a la dimensién de seguridad
como buena, de ellos el 10,9% se encuentran medianamente satisfechos, el 3,1% como

satisfechos.

Luego del analisis de correlacion, se obtuvo el estadistico Rho= 0,164 este es menor que
el valor critico Rho= 0,195, y se encuentra en la zona de aceptacion, se acepta la hipotesis
nula y se rechazar la hipétesis alterna. En consecuencia, existe relacion positiva débil entre

la dimension seguridad de la calidad y satisfaccién de los usuarios al 95% de confiabilidad.
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Tabla 4.6

Relacion entre “la dimensidn aspectos tangibles de la calidad de atencién y satisfaccion de
los usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencidon primaria”.

Metropolitano Ill, EsSalud - Ayacucho, 2022.

Grado de satisfaccion

Dimensién
. Total
aspectos . Medianamente .
; Insatisfecho ! Satisfecho
tangibles de la satisfecho
calidad
N % N % N % N %
Mala 16 12,5% 14 10,9% 3 2,3% 33 25,7%
Regular 12 9,4% 47 36,7% 8 6,3% 67 52,4%
Buena 0 0,0% 16 12,5% 12 9,4% 28 21,9%
Total 28 21,9% 77 60,1% 23 18,0% 128 100,0%

Fuente: elaborado en base a la encuesta aplicada, 2022.

Rho =-0,447 p =0,000
La tabla 4.5 indica, que el 52,4% de los pacientes encuestados perciben que la dimension
aspectos tangibles es regular, de ellos 36,7% se encuentran medianamente satisfechos, el
9,4% insatisfechos y un 6,3% se encuentran satisfechos; el 25,7% perciben como mala a
la dimension aspectos tangibles, de las cuales el 10,9% estan medianamente satisfechos,
12,5% insatisfechos y el 2,3% como satisfechos; el 21,9% califican a la dimension de
aspectos tangibles como buena, de ellos el 12,5% se encuentran medianamente

satisfechos y 9,4% como satisfechos.

El resultado de estadistico Rho= 0,447, este es menor que el valor critico Rho= 0,195,
y se encuentra en la zona de rechazo, significa que se debe aceptar la hipotesis alterna y
se rechazar la hipétesis nula. En consecuencia, existe relacion positiva moderada entre la
dimension elementos tangibles de la calidad y satisfaccion de los usuarios al 95% de

confiabilidad
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DISCUSION

La calidad de atencién definida por la OMS (28) detalla que la asistencia a los pacientes
debe ser segura, brindandoles de manera adecuada todo el conjunto de servicios de
diagnésticos y terapéuticos. Ademas, “la satisfaccion del usuario en el servicio de salud”,
ha obtenido mayor atencion pues es utilizada como medida de la vision que tienen los
usuarios en los servicios de salud (33). Es asi que, dentro del nosocomio estudiado, se
plantea como finalidad, determinar como la calidad de atencién guarda relacién con la

satisfaccion del usuario.

Como objetivo general (Tabla 4.1) se plante6 establecer la “relacion entre la variable calidad
de atenciodn y la satisfaccion del usuario”, el 52,3% de usuarios percibe calidad de atencion
regulary 60,2% senalan estar medianamente satisfechos; se demostré determinarque existe
relacion positiva moderada, pues se obtuvo un Rho de Spearman = 0,470 conp
=0,000<0,05; Estos resultados difieren con el estudio de Jesus F. (19), concluyeron que
“existe relacion entre la satisfaccion del usuario externo y la calidad de atencién
odontologica en el centro de salud Delicias de Villa Chorrillos”, con un p=0,000<0,05.
Igualmente, Maqque y Paredes (15), quienes concluyeron que “existe relacion entre calidad
del cuidado enfermero con la satisfaccion en el control CRED”. Por otro lado, defieren con
los estudios de Lezama (18) quien demostré que el 55,3% de usuarios perciben que la
calidad de atencion es buena y 51,5% se encuentra satisfechos y encontraron relacion

positiva y significativa entre ambas variables (p=0,000<0,05).

La calidad de atencién, como sefala Ishikawa (22), “es desarrollar, disefiar, manufacturar
y mantener un producto de calidad que sea el mas econdmico, es util y siempre satisfactorio
para el consumidor”, en este sentido, los servicios que presta “el centro primario de atencion
Metropolitana 1lI” son percibidas por el usuario como un servicio de calidad regulary los
usuarios se encuentran medianamente satisfechos, por lo tanto, deberia ser competitivo y
accesible al usuario asegurado, y que el objetivo del servicio sea la plena satisfacciéon de
los mismos, porque los resultados de esta investigacion refleja que debe mejorar tanto en
la calidad de atencién como la satisfaccion del usuario, fortaleciendo , capacitando y

monitoreando continuamente la calidad de servicio y satisfaccién del cliente.
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Con relacion al primer objetivo especifico, (Tabla 4.2) se planted determinar la relacién
entre la dimension fiabilidad de la calidad y la satisfaccion; el 46,9% de los usuarios
perciben a la dimension de fiabilidad como regular y se encuentran medianamente
satisfecho, logrando establecerse relacion positiva baja entre ambas variables, con un
Rho= 0,321; (p=0,000<0,05); este resultado se acerca a lo obtenido por Lezama (18) quien
demostré que la dimension fiabilidad se relacionaba con la satisfaccion del usuario (Rho =
0,457; p=0,000<0,05). Asimismo, tiene semejanza con el estudio de Acufa y Lopez (16)
pues determinaron el nivel regular en un 54,9%. Igualmente, Alvarez y Laura (17),

reportaron que el 46,39% tienen interés los profesionales en la atencién a los usuarios.

En relacién al segundo objetivo especifico (Tabla 4.3) la relacion entre la dimension
capacidad de respuesta de la calidad y la satisfaccion; no se logro establecerse la relacion,
pues se obtuvo un Rho= 0,209 y p =0,018<0,05. Resultado que se asemeja, con lo obtenido
por Lezama (18) pues demostré que el 62,9% de su muestra contemplé a la capacidad de
respuesta en un nivel regular, y encontré que existe relacion positiva y significativa entre
capacidad de respuesta y satisfaccion del usuario. Por otro lado, en el estudio Acufia y
Lopez (16) fue diferente pues, determinaron la dimension capacidad de respuesta con un
nivel buena en un 53,7%; sin embargo, Arévalo, en Ecuador, reportd que el 94.9% sefiala
su total acuerdo” con explicacion que el personal de salud le brindé sobre su problema de

salud o resultado de atencién.

Con relacion al tercer objetivo especifico (Tabla 4.4) se planted relacion entre la dimension
empatia de la calidad y la satisfaccion; se logrd establecerse relacién baja positiva entre
ambas variables (Rho = 0,287; p =0,001<0,05). Estos resultados tienen semejanza con el
estudio de Lezama (18), quien demostré6 que existe una relacion positiva y significativa
entre la dimensién empatia y la satisfaccién del usuario. Igualmente, Alvarez y Laura (17),
evidencié que el 35,05% tienen interés del profesional por solucionar problemas de los
usuarios. Por otro lado, la dimension empatia en su mayoria es apreciada con un nivel
regular por el 46,5% de los usuarios lo cual es diferente a lo que obtuvieron Acufa y Lopez
(16) pues determinaron la dimensién empatia con un nivel bueno en un 100,0%.

Respecto, al cuarto objetivo especifico (Tabla 4.5) se plante6 determinar la relacion entre
la dimension seguridad de la calidad y la satisfaccion; sin embargo, no logro establecerse
relacion entre la dimensién seguridad y satisfaccion del usuario, pues se obtuvo un Rho de
Spearman = 0,164, con p =0,063>0,05; siendo diferente a lo obtenido por Lezama (18) pues
demostré que la dimension seguridad se relacionaba con la satisfaccion del usuario con
Rho de Spearman = 0,428 con p=0,000<0,05. Por otro lado, la dimensién seguridad en su

mayoria es apreciada con un nivel regular por el 48,2% de los usuarios lo cual es
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diferente a lo que obtuvo Lezama (18) pues determiné la dimension seguridad con un nivel
regular en un 32,6%; sin embargo, Acufia y Lopez (18) obtuvieron que el 46,3% de su

muestra contemplé a la seguridad en un nivel regular muy similar a lo obtenido.

Con relacion al quinto objetivo especifico (Tabla 4.6) se plante6 determinar la relacion entre
la dimensidén aspectos tangibles de la calidad y la satisfaccion; se logré establecer la
relacion positiva moderada entre ambos variables, pues se obtuvo Rho de Spearman =
0,447 con p =0,000<0,05, Este hallazgo coincide con lo obtenido por Lezama (18) pues
demostré que la dimension aspectos tangibles se relacionaba con la satisfaccion del
usuario con Rho de Spearman = 0,561 con p=0,000<0,05. Por otro lado, la dimensién
aspectos tangibles en su mayoria es apreciada con un nivel regular por el 55,3% de los
usuarios lo cual es diferente a lo que obtuvieron Acufia y Lopez (16) pues determinaron la
dimension empatia fue la mejor evaluada. Asimismo, Alvarez y Laura (17), evaluaron los
aspectos tangibles tanto presentacion del personal 47.42% fue regular, comodidad en las
instalaciones 51.55% fue regular. Por el contrario, Rios y Barreto, en 2017 Colombia,
encontré que “los beneficiarios reconocieron una satisfaccion alta, a su vez reconocieron
porcentajes bajos en los indicadores de infraestructura y organizacién, con ello la
“institucion debe fortalecer sus puntos débiles conllevando al mantenimiento y/o aumento

de la satisfaccion de sus usuarios”.

La teoria de la calidad de atencion formulada por Grénroos (1984) que la denomina “como
modelo de la imagen donde relaciona la calidad con respecto a la imagen corporativa, alli
fundamenta que la valoracion positiva de la empresa desde la perspectiva del cliente se da
en funcion a si el servicio cumple de manera satisfactoria sus expectativas” (23). Se deduce,
que la institucion de mencionada, esta cumpliendo parcialmente con esta teoria porque la
calidad de los servicios prestados es regular y los usuarios se encuentran medianamente
satisfechos en todas las dimensiones de la calidad de atencion: fiabilidad, capacidad de
respuesta, empatia, seguridad y aspectos tangibles. Por lo tanto, la institucion debe mejorar

y con mayor énfasis en la dimension seguridad.
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CONCLUSIONES

Se hall6 a nivel general, la mayoria (52,3%) de los pacientes perciben a la calidad
de atencién como regulary 60,2% estan medianamente satisfechos con la atencién
recibida; y existe relaciéon positiva moderada (Rho=0,470 p=0.000) entre ambas
variables en los consultorios externos del centro de atencién primaria. Metropolitano
lll, EsSalud — Ayacucho, 2022.

Se evidencia a nivel general que el porcentaje considerable (46,9%) de usuarios
califican a la dimension fiabilidad como regula y la mayoria (60,2%); se encuentra
medianamente satisfecho. Se encontré6 que existe relacion positiva baja entre
ambas variables (Rho=0,321; p=0.000).

Se hallo a nivel general que el 55,4% de los pacientes perciben como regular a la
dimensién capacidad de respuesta de la calidad y el 60,1% perciben un grado de
satisfaccion medio. Se demostré una relacién estadisticamente significativa; sin
embargo, esta relacion positiva es débil (Rho=0,209; p=0.018) entre ambos
variables.

Se hallo a nivel general que el 47,7% de los pacientes aprecian como regular a la
dimensién empatia de la calidad y 60,2% perciben un grado de satisfaccion medio.
Se demostré una relacién estadisticamente significativa; sin embargo, esta relacion
es positiva y baja (Rho=0,287; p=0.001).

Se hallé a nivel general que el 52,4% de los pacientes observan a la dimension
seguridad de la calidad como regular y el 60,1% expresaron un grado de
satisfaccion medio. No se hallo relacidn estadisticamente significativa; sin embargo,
esta relacion es muy débil (Rho=0,164; p=0.064) entre ambas variables.

Se hall6é a nivel general que el 52,4% de los pacientes califica como regular a la
dimensién aspectos tangibles de la calidad de atencion y el 60,1% declararon tener
un grado de satisfaccion medio. Se encontré relacidon estadisticamente positiva
moderada y significativa (Rho=-0,447; p=0.000) entre la dimensién aspectos
tangibles de calidad de atencion y la satisfaccion de los pacientes atendidos en los
consultorios externos del centro de atencion primaria. Metropolitano Ill, EsSalud —
Ayacucho, 2022.
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RECOMENDACIONES

Disefiar y ejecutar continuamente programas enfocados en la calidad de la atencién

con la finalidad de evaluar la mejora continua de la misma.

A las autoridades correspondientes, mejorar los ambientes y equipos, reforzar las
capacitaciones guiadas por profesionales competentes para mejorar el trato en la

“atencién de los profesionales de la salud”.

Respecto a la satisfaccion del usuario, implementar programas que involucren la
participacion del personal de la salud como los pacientes para identificar puntos

débiles y mejorarlos.

Al director de la institucidn, considerar los resultados para asi implementar medidas
de mejora dentro de la institucion tanto de los recursos materiales como las

capacidades del personal de salud.

Formular futuras investigaciones, considerar replicar el estudio, pero considerando
evaluar diferencias entre caracteristicas sociodemograficas, especialidades a las

que acuden.
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ANEXO 1
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Anexo 2

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION . ESCALA DE CRITERIOS PARA
VARIABLE CONCEPTUAL DIMENSIONES DEFINICION OPERACIONAL INDICADORES MEDICION ASIGNAR VALORES
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ANEXO 3
INSTRUMENTO

Cuestionario relacionado con la calidad de atencion y la satisfaccion de los usuarios

atendidos en el centro de atencién primaria Metropolitano Ill-EsSalud.

INSTRUCCIONES:

Buenas tardes, soy bachiller de la carrera de enfermeria en gerencia de servicios de salud,
y estoy realizando un estudio sobre con la calidad de atencion y la satisfaccion de los
usuarios atendidos en los consultorios externos del centro de atencion primaria
Metropolitano [l EsSalud-Ayacucho 2022. La idea es poder conocer sus puntos de vista
sobre la atencion brindad en dicho centro de salud para asi poder mejorar las deficiencias
con razén de lograr un mayor bienestar de los pacientes.

Para ello, el presente cuestionario esta conformado por una serie de enunciados a los que
debera calificar en una escala del 1 al 5 (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En desacuerdo
(3) Ni de acuerdo ni en desacuerdo (4) De acuerdo (5) Totalmente de acuerdo, segun
cuanto usted considere que se acerque a su punto de vista. Lea cuidadosamente los items
y calificarlos colocando una cruz o un aspa en el cuadro.

Cabe aclarar que sus respuestas seran unidas a otras opiniones de manera anénima.

iDesde ya muchas gracias por su tiempo!

ENCUESTA SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION

ITEMS Escala de valores

1

2‘3

N° |V (1) CALIDAD DE ATENCION

Aspecto Tangible

1. | ¢El consultorio donde ha sido atendido se encuentra limpio y

ordenado?

2. | ¢El consultorio donde fue atendido tiene buena

infraestructura e iluminacion?

3. | ¢Las instalaciones donde lo atendieron cuenta con equipos

modernos?
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¢ El personal de salud del servicio se encuentra bien

uniformado y limpio?

Fiabilidad

5. | ¢Usted considera que el personal de salud trabaja en
equipo?

6. | ¢Se siente satisfecho después de haber sido atendido por el
personal de salud?

7. | ¢Cuando el personal de salud ingresa al servicio le saluda y
da a conocer su nombre?

8. | ¢El médico se preocupd por solucionarle su problema de

salud?

Capacidad de Respuesta

9. | ¢Considera usted que el personal de salud es cortes?

10. | ¢Cree usted que al personal de salud le falta mejorar su
atencién?

11. | ¢ El médico que lo examino uso guantes para examinarlo?

12. | ¢Considera usted que el personal de salud que labora
dentro del servicio es suficiente para atenderlo?

Empatia

13. | ¢ El personal de salud le permite ingresar con un
acompanante al consultorio?

14. | ¢La enfermera cuando lo atienden utiliza un lenguaje claro y
sencillo?

15. | ¢ El personal de salud lo trata amablemente?

16. | ¢ El medico se dirige a usted por su nombre?

Seguridad
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17. | ¢El personal de salud le habla sobre la importancia del

lavado de manos?

18. | ¢El servicio donde es atendido cuenta con todos los

medicamentos para su atencion?

19. | ¢ La silla donde fue atendido son confortables?

20. | ¢ Los consultorios tienen una ventilacion adecuada?

V (2) SATISFACCION DE LOS USUARIOS

Calidad percibida

¢ El personal del hospital le brinda un servicio que usted

espera?

¢ Se siente seguro al ser atendido por el personal de salud?

¢ En este hospital le brindan una atencion de calidad?

¢El personal de salud respeta su privacidad durante la

atencion?

¢ El personal de salud respeta el orden de llegada de los

pacientes?

Expectativas

¢La atencién que brinda el personal de salud se adapta a

sus necesidades como usuario?

¢ El personal de salud de este hospital es claro en las

explicaciones dadas?

¢ El personal de salud posee los conocimientos necesarios

acerca de los servicios prestados?

Fuente: Cuestionario de calidad y satisfaccidn, tomado de la tesis del especialista en medicina familiar Jorge

Antonio Ramirez Flores (2021).
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Anexo 4

UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN CRISTOBAL DE HUAMANGA
ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN GERENCIA DE SERVICIOS DE LA SALUD

DECLARACION JURADA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo,

A través del presente documento, expreso mi voluntad de participar en la investigacion
titulada: “CALIDAD DE ATENCION Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS ATENDIDOS
EN LOS CONSULTORIOS EXTERNOS DEL CENTRO DE ATENCION PRIMARIA.
METROPOLITANO IIl, ESSALUD —AYACUCHO, 2022”

Habiendo sido informado(a) del propdsito de la misma, asi como de los objetivos y teniendo
la confianza de que la informacién recogida en el instrumento, sera solo y exclusivamente
para fines de la investigacion en mencién. Ademas, se me ha explicado que los resultados
obtenidos seran totalmente confidenciales, y que la ficha de recoleccién de datos guardara
el anonimato de la identidad.

Por lo tanto, en forma consciente y voluntaria doy mi consentimiento para ser parte del
presente estudio.

Fecha..................
Firma de la participante Firma del investigador
DNI: DNI:
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Anexo 6
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Anexo 7

UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN CRISTOBAL DE HUAMANGA

ESCUELA DE POSGRADO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
UNIDAD DE POSGRADO
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Anexo 8

Resultado de la prueba de confiabilidad de los instrumentos por medio del
estadistico de Alpha Cronbach.

Estadisticas de fiabilidad de calidad de atencion:

Alfa de Cronbach N de elementos
0,741 23

Estadisticas de fiabilidad de la variable satisfaccion:

Alfa de Cronbach N de elementos

0,807 11

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Prueba de concordancia entre los jueces

_ 68,4
Promedio = 69,6 + 73,1 + 3 = 70,4%

Conclusion: los instrumentos fueron calificados con un promedio de muy bueno,
por lo tanto, es aplicable
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Correlaciones

ASPECTOS Calidad de
Rho de Spearman TANGIBLES | FIABILIDAD| RESPUESTA EMPATIA | SEGURIDAD | SATISFACCION atencion
ASPECTOS Coeficiente de correlacion 1,000 ,255” ,075 ,239” ,142 447" 4117
TANGIBLES Sig. (bilateral) ) ,004 ,403 ,007 ,110 ,000 ,000
N 128 128 128 128 128 128 128
FIABILIDAD Coeficiente de correlacion ,255™ 1,000 ,186" ,143 ,196” 3217 547"
Sig. (bilateral) ,004 . ,036 ,107 ,027 ,000 ,000
N 128 128 128 128 128 128 128
RESPUESTA Coeficiente de correlacion ,075 ,186° 1,000 ,030 ,056 ,209° ,344"
Sig. (bilateral) ,403 ,036 . ,740 ,530 ,018 ,000
N 128 128 128 128 128 128 128
EMPATIA Coeficiente de correlacion ,239" ,143 ,030 1,000 121 ,287" ,370”
Sig. (bilateral) ,007 107 740 . 175 ,001 ,000
N 128 128 128 128 128 128 128
SEGURIDAD Coeficiente de correlacion ,142 ,196" ,056 ,121 1,000 ,164 ,382"
Sig. (bilateral) 110 027 530 175 . ,064 ,000
N 128 128 128 128 128 128 128
SATISFACCION Coeficiente de correlacion AT ,321" ,209" ,287" ,164 1,000 LAT70™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,018 ,001 ,064 . ,000
N 128 128 128 128 128 128 128
Calidad de Coeficiente de correlacion 4117 547" ,344" , 370" ,382" 470" 1,000
atencion Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 .
N 128 128 128 128 128 128 128

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
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CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD 075-2023-UNSCH-EPG/EGAP

El que suscribe; responsable verificador de originalidad de trabajo de tesis de Posgrado
en segunda instancia para la Escuela de Posgrado - UNSCH; en cumplimiento a la
Resolucién Directoral N2 198-2021-UNSCH-EPG/D, Reglamento de Originalidad de
trabajos de Investigacién de la UNSCH, otorga lo siguiente:

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

AUTOR: Bach. SANDOVAL CANDIA, EDNEY

DENOMINACION DEL

PROGRANIA DE ESTODIOR MAESTRIA EN GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD

GRADO ACADEMICO QUE

STOREA MAESTRO

DENOMINACION DEL GRADO

SCADERNICD MAESTRO(A) EN GERENCIA EN SERVICIOS DE SALUD
CALIDAD DE ATENCION Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS
ATENDIDOS EN LOS CONSULTORIOS EXTERNOS DEL CENTRO DE

TITULO DE TESIS

ATENCION  PRIMARIA. METROPOLITANO Ill, ESSALUD -
AYACUCHO, 2022

EVALUACION DE ORIGINALIDAD | 199

N2 DE TRABAIO 2032091331

FECHA 08-mar.-2023

Por tanto, segun los articulos 12, 13 y 17 del Reglamento de Originalidad de Trabajos de

Investigacion, es procedente otorgar la constancia de originalidad con depésito.

Se expide la presente constancia, a solicitud del interesado para los fines que crea

conveniente.

ho, 08 de marzo del 2023.
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POSGRADO

UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN CRISTOBAL
DE HUAMANGA

Siendo las 11:00 a.m. de 9 de Febrero de 2023 se reunieron en el auditérium de la Escuela de
Posgrado de la Universidad Nacional de San Cristobal de Huamanga, el Jurado Examinador y Calificador de
tesis, presidido por el Dr. Oscar GUTIERREZ HUAMANI director (e) de la Escuela de Posgrado, Dr. Edward
Eusebio BARBOZA PALOMINO director de la Unidad de Posgrado de la Facultad de Ciencias de la Salud, por
los siguientes miembros: Dra. Julia Cristina SALCEDO CANCHO y la Dra. Lidia GONZALEZ
PAUCARHUANCA; para la sustentacién oral y publica de la tesis intitulado, CALIDAD DE ATENCION Y
SATISFACCION DE LOS USUARIOS METROPOLITANO III, ESSALUD -AYACUCHO, 2022, En la Ciudad de
Ayacucho del 2023 presentado por la Bach, Edney SANDOVAL CANDIA. Teniendo como asesor el Dr.
Héctor HUARACA ROJAS.

Acto seguido se procedi6 a la exposicién de la tesis, con el fin de optar al Grado Académico de
MAESTRO(A) EN GERENCIA EN SERVICIOS DE SALUD, Formuladas las preguntas, éstas fueron absueltas
por la graduanda.

A continuacién el Jurado Examinador y Calificador de tesis procedi6 a la votacion, la que dio como

resultado el siguiente calificativo: (DlIecisieTg
CALIFICACION (*)
Aprobado por unanimidad X
Aprobado por Mayoria —_
Desaprobada por Unanimidad | ——
Desaprobada por mayoria il

(*) Marcar con aspa
Luego, el presidente del Jurado recomienda que la Escuela de Posgrado proponga que se le otorgue a

la Bach. Bach. Edney SANDOVAL CANDIA el Grado Académico de MAESTRO(A) EN GERENCIA EN
SERVICIOS DE SALUD. Siendo las ../ &Z4.l.(2.... hrs. Se levanta la sesién.
@ Ayacucho, a las..L2: L L. hrs.Del 09 de febrero 2023.

Dr. Edward Eusebio BARBOZA PALOMINO
Director de la Unidad de Posgrado — FCS

Miembro

Secrétario Docente
Observaciones:

Av. Independencia s/n — Ciudad Universitaria unsch@universia.edu.pe

U | Ey Snpm———_ wrarat nacaradannech-adn-ne
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