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RESUMEN

El Objetivo del presente estudio de investigacion es determinar la relacion de la
calidad de atencién y satisfaccion del usuario sospechoso de COVID que ingresa a
la Emergencia del hospital de Puquio, 2022. Materiales y Métodos: el conjunto de
método utilizado se cifie al enfoque cuantitativo, tipo basico, nivel descriptivo
correlacional, disefio no experimental y de corte transversal, la poblacion de estudio
estara conformada por un total de 146 usuarios sospechosos de COVID que
ingresan a emergencias del Hospital de Puquio. La técnica usada fue la encuesta
y los instrumentos dos cuestionarios segun variables, que se aplicara previa
autorizacion y consentimiento firmado por los participantes. Resultados: la
informacion recogida se ingresara a la base de datos para ser procesado MS Excel
2016 y al programa estadistico SPSS version 25, andlisis inferencial presentado en
tabla de frecuencias. Conclusiones: la calidad de atencion se constituye en el
recurso fundamental de la institucion, clave de su éxito o fracaso es como percibe
la atencion el usuario, mientras que satisfaccién es un indicador de la calidad de
atencién prestada, mide lo que dicen los pacientes en cuanto a los servicios
prestados, dicho indicador evidencia la necesidad del usuario, a fin de perfeccionar

la atencion.

Palabras claves: Calidad, Satisfaccién, Usuario. (DeCS)



ABSTRACT

The objective of this research study is to determine the relationship between the
quality of care and satisfaction of the user suspected of COVID who enters the
Puquio Hospital Emergency, 2022. Materials and Methods: the set of method used
adheres to the quantitative approach, basic type, correlational descriptive level, non-
experimental and cross-sectional design, the study population will be made up of a
total of 146 suspected COVID users who enter the Puquio Hospital emergency
room. The technique used was the survey and the instruments were two
guestionnaires according to variables, which were applied with prior authorization
and consent signed by the participants. Results: the information collected will be
entered into the database to be processed MS Excel 2016 and the statistical
program SPSS version, inferential analysis presented in frequency table.
Conclusions: the quality of care constitutes the fundamental resource of the
institution, the key to its success or failure is how the user perceives the care, while
satisfaction is an indicator of the quality of care provided, it measures what patients
say regarding the services provided, this indicator shows us the needs of the clients

to improve the services.

Keywords: Quality, Satisfaction, User. (DeCS)



l. INTRODUCCION

La atencion con calidad es el elemento imprescindible de una institucion, constituye
el centro de interés fundamental y clave de su éxito o fracaso es como percibe la
atencion el usuario, mientras que la satisfaccion es un indicador de la calidad de
atencion prestada, mide lo que dicen los pacientes en cuanto a los servicios
prestados. Donabedian, implanta las dimensiones de la calidad del servicio de

salud, elaborando su estructura, proceso y resultado de la calidad (1).

Asi mismo la Ley de Sanidad en Espafia en su sistema de salud estima aplicar
simultdneamente modelos de gestion de calidad y valorar la satisfaccion del cliente
como un indicador de resultados, un estudio comparativo ejecutado en dos
hospitales de Elche el afio 2018 con distintos modelos de gestion; reflejan que mas
del 94% de los usuarios expresaron estar satisfechos con la atencién brindada y

mas del 92% promete recomendarlo (2).

Segun datos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) -2019, para lograr una
atencion oOptima debe asegurarse que el usuario reciba el conjunto de servicios
adecuados considerando los factores, saberes del usuario y servicio médico, asi
maximizar la satisfaccion del usuario con el proceso; los paises con 6ptimos
ingresos registran un 10% de usuarios con dafios al ser atendido en un hospital,

mientras que 15 % con ingresos medianos y bajos muere por atencion deficiente

A).

Por lo tanto, durante la conferencia Mundial N° 23 de la unién internacional de
Promocién de la salud y educacion para la salud celebrada en Nueva Zelanda el
afio 2019 un gran numero de personajes defensores del medio ambiente durante
muchos afios han realizado arduas labores con el fin de inculcar a todas las
personas cuidar los recursos de nuestro planeta, expresan que se requiere un

cambio radical, en la promocion de favorecer la salud y evitar perjudicarla (4).

En este contexto la opiniéon vertida en Madrid el afio 2020 sobre el producto o
servicio recibido por el cliente contribuye a determinar la posicion de la empresa,
esta debe satisfacer eficientemente todas sus necesidades y expectativas al 100%,
esto se llama “calidad del servicio” examina su relacion existente, las practicas de

gestion de la calidad y los diversos medios de medicién (5).


about:blank

Por otro lado, la Universidad Internacional de la Rioja en Esparfia periodo 2021 en
su analisis sostiene, que proporcionar servicios equitativos, con facil acceso,
infraestructura y equipamiento adecuado con profesionales especializados en cada
nivel de atencion, optimizan la calidad y logran obtener aprobacién y satisfaccion
en el cliente, con un sistema de salud optimo se evitarian mas de 2.5 millones de

muerte por patologias cardiovasculares y 900.000 muertes por tuberculosis (6).

Otro estudio realizado en Nueva Zelanda el afio 2020, cuya muestra fue de 410
pacientes encuestados durante la Pandemia de COVID_19 indican que los factores
evaluados fueron la sefializacién, direccién, distanciamiento social, disposicién de
medicinas y desinfectantes como el alcohol para el aseo de manos; solo 44% dijo
estar satisfecho con la atencion brindada, refieren que es imprescindible considerar

estrategias de mejora para satisfacer al cliente (7).

La gestion en el sector salud en Cartagena de Indias afio 2018 es fundamental, la
infraestructura, cobertura y acceso son factores que conforman el 73% del servicio
de salud, que relacionados con los niveles de satisfaccion determinan la calidad
de atencion; los resultados revelan que los factores son clave en la gestion de
calidad y satisfaccion del cliente durante la atencion hospitalaria, cooperan

activamente incrementando la confianza, lealtad y seguridad de los pacientes (8).

Asi mismo las variables calidad de vida y satisfaccion del cliente forman parte de la
carga publica y familiar en Ecuador el afio 2019, problema muy algido que se debe
lograr disminuir son las enfermedades cronicas, establecen un instrumento que
mide la percepcidén individual relacionado a su estado de salud, cuyos resultados
examinados benefician los proyectos de implementacion en las actividades de

mejora que realizara cada individuo, familia y comunidad en el cuidado de su salud

(9).

Por lo tanto, la satisfaccion y experiencia vivida del usuario diferencian el panorama
de la atencion sanitaria, la lucha frente al COVID-19 ha evidenciado las habilidades,
fortalezas y debilidades del Sistema de Salud Cubano el afio 2020, concluyendo
gue el 87% de usuarios expresaron sentirse altamente satisfechos en su estancia
hospitalaria con la atencibn médica recibida por esta afeccion y un 18.3%

satisfechos, no se evidencia insatisfaccién (10).



Referente a la percepcion sobre la calidad de atencion del sistema de atencién
movil de urgencia y emergencia en Perd — Ayacucho el 2017 determind que un
52.1% de clientes siente que es regular la calidad de atencién brindada, un 23.9%
manifiesta que es deficiente, referente al grado de conocimiento del servicio, los
usuarios se posicionan en el nivel medio con un 59,2% a diferencia del 15.5% que

indica nivel bajo, deduce que existe relacion entre calidad y conocimiento (11).

Otro estudio realizado en Ica el afio 2017, sobre diferencias del “nivel de
satisfaccion de los usuarios” explican que en ESSALUD un 60.8% presenta
insatisfaccion global, comparada con resultados del MINSA arroja un porcentaje
mas bajo, determinan que los porcentajes altos corresponden a sus expectativas
en comparacion a las percepciones. Concluyen que no hay vinculacién entre sus
factores sociodemograficos, satisfaccion global y las dimensiones respectivamente
(22).

Por ello, el estudio realizado en Lima el afio 2019 propone estrategias innovadoras
en los diferentes niveles de atencion de salud con una adecuada ruta de acceso
hacia una atencién integral, continua y sostenida, articulando mecanismos que
hagan posible las propuestas que beneficien al usuario y la institucion; determina
la necesidad de revertir la falta de equidad; concluye que es posible salvar mas de

8 millones de vidas al afio en los paises que tienen ingresos medianos y bajos (13).

Asi mismo conocer el grado de satisfaccion permitird ejecutar una atencion de
calidad acorde a la demanda de los usuarios, un estudio hecho en Huancayo
periodo 2020, concluye globalmente que 60,3% de usuarios esta satisfecho, en el
componente seguridad 86,8% y 80,3 % en la dimension empatia, referente al nivel
de insatisfaccién obtiene en la dimensién de aspectos tangibles un 57,1 % y
capacidad de respuesta de los servicios de salud 55,5% (14).

También el analisis ejecutado en Ica el afio 2020, referente al nivel de satisfaccion
del usuario externo en un establecimiento de atencion primaria de salud durante la
pandemia de COVID-19, indica en general que el 38,3% se encuentran medio
satisfechos y 61,7% insatisfecho con el trato que recibieron; concluyen que en
contexto de la emergencia sanitaria por COVID-19, la atencion brindada fue

insatisfactoria (15).
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La calidad de atencion desde hace 54 afios es tema de salud publica preocupante
para el estado Peruano; el estudio precisa la necesidad de establecer Politicas
Pulblicas estratégicas centradas en la 1ISO90001:2015 Sistema de modernizacién
para mejorar la calidad de servicios de salud en los hospitales publicos durante el
afio 2021; la Pandemia por COVID-19, evidencio que si la salud esta deteriorada
no hay desarrollo, concluyendo que la principal politica debe ser salvar vidas con

atencion de calidad (16).

Luego de analizar los estudios descritos se evidencia que hay poco interés de los
gobernantes en la gestidbn publica en mejorar la calidad de atencién en las
instituciones publicas, por falta de lideres que promuevan mejoras, conozcan y
encaminen los procesos administrativos, ejecuten de forma adecuada los sistemas
de salud en todos los niveles de atencion permitiendo cerrar las brechas sociales,

gue direccionen a brindar una mejor atencién de calidad y satisfaccion del cliente.

El Manual de Gerencia de la Calidad indica mejorar la administracién del sector
sanitario; la productividad de los servicios publicos, las condiciones de
saneamiento, proteccion ambiental y destierro de los factores perjudican la salud,
enfatiza que la mejora en la calidad de atencidbn médica garantizara el éxito de la

reforma del sistema de salud (17).

La calidad en salud es la capacidad de brindar servicios que proporcionen mayores
beneficios al usuario con riesgos menores, de acuerdo con los recursos disponibles,

capacidades y habilidades con objetivos determinados al cuidado (18).

También es brindar servicios de salud igualitarios, sin discriminacion a los usuarios,
en todos los niveles con calidad de profesionales que tiene a disposicion la
institucion, considerando su contexto sociocultural donde se brinda el servicio,

obteniendo los beneficios que la atencion médica lo amerite (19).

Para el usuario la calidad de atencién es excelente si la atencion es rapida, si el
trato del personal es adecuado, si cuenta con infraestructura el hospital, prima el
aspecto de presentacion de la entidad. Por otro lado, para el profesional sanitario

se basa en la experiencia del personal y la tecnologia actualizada (20).
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La calidad de atencién en la salud es muy importante, se debe normar para
garantizar su manejo adecuado y supervisar su funcionamiento porque trata las
vidas humanas, su finalidad es que los usuarios de los establecimientos sanitarios

se sientan satisfechos del servicio recibido (21).

Las dimensiones que posee la calidad de atencion son las siguientes: Confiabilidad
consiste en la apreciacion del paciente referente a la actitud que posee el personal
sanitario durante la atencion brindada de manera respetuosa, confiable, precisa,
adecuada y cuidadosa, capacidad que muestra en la organizacién para ejecutar las

acciones planeadas durante su atencion en el servicio (22).

En la dimensién capacidad de respuesta el personal de salud atiende las
necesidades del paciente pronto y oportunamente, absolviendo sus interrogantes,
aclarando sus dudas y quejas de los usuarios, encaminados a resolver sus

problemas (23).

Otro componente es la seguridad considerada como el pilar esencial en cuanto a la
generacion de confianza, respeto a la privacidad, credibilidad y garantia en la salud
de los usuarios; es la capacidad que poseen los servidores de salud durante las
actividades realizadas en beneficio del paciente (24).

En la dimension Empatia, valoramos sus sentimientos expresados, adecuandonos
a sus necesidades poniéndose en la posicion de ellos; es la habilidad de
comprender y brindar informacién oportuna completa sobre su estado de salud,

tratamiento y cuidados (25).

Otro componente referido son los aspectos tangibles que se refieren a las
percepciones que tienen los clientes sobre la imagen de la institucion durante su
atencion como: La infraestructura, sefalizacion, limpieza, orden, presencia del
personal, equipos y materiales disponibles que intervienen eficientemente en su

atencion para que el usuario se sienta comodo (25).

La satisfaccién define la percepcion que tiene el usuario externo cuando esta en
contacto con todo el personal que participa en su atencion, esta percepcion tiene
una conmocion elevada cuyo efecto positivo es alto cuando la atencién es

asequible, accesible, con prontitud y profesionalismo, cuyo factor se resume en
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tres aspectos organizativos como tiempos de espera, ambiente adecuado; trato y

su repercusion en el estado de su salud (26).

La satisfaccion del usuario en la actualidad se destaca en los establecimientos de
salud como los resultados de las expectativas positivas 0 negativas que nos
conducen a saber lo que ellos quieren, hallamos mayor insatisfaccién en las
personas que tienen expectativas altas y perciben una mala atencién, del cual nace
la necesidad de buscar métodos con preguntas sencillas de facil aplicacién que

evidencien resultados para tomar decisiones oportunas y se mejore la calidad (27).

Se valora que la dimensién humana, plantea que la comunicacién amable, precisa
y entendible representa una herramienta indispensable en las relaciones
interpersonales entre personal de salud y paciente, el técnico-cientifico considera
la aplicacion de conocimientos, habilidades y destrezas del profesional durante el
proceso de atencion de forma oportuna, segura y continua, utilizando tecnologias y

herramientas que contribuyan a resolver los problemas de su salud (27).

El componente entorno, es de vital importancia en este espacio se atiende al
usuario, resguardando su privacidad, comodidad e integralidad con el fin de
satisfacer sus necesidades de forma holistica y adecuada, garantizando la

funcionabilidad de los servicios de salud (28).

La pandemia mundial por COVID-19, trajo como consecuencia grandes porcentajes
de morbilidad y mortalidad de la poblacién la OMS y los estados se vieron obligados
a dictar medidas para disminuir la propagacion del virus; tornandose una necesidad
algida que atender para preservar la salud, los paises pusieron a disposicion los
servicios sanitarios, estos colapsaron ante la gran demanda de pacientes; evidencia

gue impulsa fortalecer los sistemas de salud (29).

La presente investigacion se sustenta en la teoria de Donabedian, que implanta las
dimensiones de la calidad del servicio de salud, elaborando su estructura, proceso
y resultado de la calidad (1). Como teorista de enfermeria citaremos a Virginia
Henderson quien sustenta que es de vital importancia valorar las 14 necesidades
esenciales de la salud desde una perspectiva biopsicosocial integral, apoyando al

ser humano sano o enfermo en la ejecucion de sus actividades que aporten en
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beneficio de su salud y satisfacer estas necesidades humanas con fines de lograr

su bienestar total oportunamente (30).

Vizcaino y colaboradores (31), en su investigacion “Analisis de la satisfaccion de
pacientes del servicio de urgencias en un hospital publico de Jalisco 2019” evaluo
la calidad del servicio, direccionando su estudio a un enfoque cuantitativo, tipo
descriptivo transversal y correlacional, lo cual le permiti6 reconocer el nivel de
satisfaccion e insatisfaccion aplicando el modelo SERVPERF. Concluyen que,

existen mayores niveles de satisfaccion que insatisfaccion.

También Karaca y Colaboradora (32), en Estambul el 2019, en su estudio titulado
“Satisfaccion del paciente con la calidad de la atencion de enfermeria” analizo la
satisfaccion de los usuarios dados de alta de un hospital privado de Estambul,
aplicando un estudio transversal tipo descriptivo, cuyo resultado después de la
encuesta aplicada indica que mas del 60% de clientes otorgan optimas
calificaciones al personal de enfermeria que los atendié y cuido durante su estancia

hospitalaria, pero que requieren poner mayor énfasis en cuanto a la informacion.

Boza y colaboradores (33), en Costa Rica, 2017 analizaron la “Percepcion de
calidad sobre la atencién que brinda la unidad de cuidados intensivos en nifios”
segun criterios de confiabilidad la muestra fue de 122 padres, analisis realizado con
la autoadministracion del cuestionario, informacion procesada en programa SPSS;
62.8% de padres concluyen que la atencion en salud fue excelente en relacion con

la informacidn recibida, mientras que el 17% dijo que nunca recibid.

Otro estudio realizado por Carbajal (34), sobre “Calidad de atencion y satisfaccion
en los usuarios del servicio COVID de un hospital de Lima, 2020” evidencio que la
calidad de atencion se relaciona significativamente con la satisfaccién, estudio de
disefio correlacional simple, no experimental, enfoque cuantitativo, muestra 84
pacientes, técnica encuesta, el investigador propone implementar el servicio con
equipamiento actual y entrenar al personal en su uso, favoreciendo mejorar la

atencion.

Asi mismo Palomino y colaboradores (35), el 2018 en Lima, investigaron la “Calidad
de atencion de enfermeria y satisfaccion del paciente en el area de Emergencia del
Hospital Cayetano Heredia”, estudio de tipo descriptivo, correlacional, mide la
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relacion causa y efecto, este estudio se aplica a los usuarios que acuden diario al
Servicio de Emergencia en un periodo de un mes, de esta observacion constatan,

que existe correlacion de las variables estudiadas en la investigacion.

Aguirre (36), en Ayacucho el 2017 estudid la “calidad de atencién y satisfaccion
del usuario externo en el Puesto de Salud Morro de Arica” cuyo propésito fue
determinar la relacién existente entre ambas variables, estudio no experimental,
disefio correlacional de corte transversal, métodos deductivo e inductivo; su
muestra fue de 180 usuarios, técnica usada encuesta, en sus resultados indica
gue 95% recibe una alta atencién de calidad, de los cuales el 94.4% refiere una

alta satisfaccion, concluyendo que existe relacion entre calidad y satisfaccion.

La gestion en el sector salud es vital nos permite identificar los factores
determinantes de la calidad, activar mejoras generara confianza en los usuarios, el
personal de salud tiene la tarea de dar atencion de calidad a los pacientes, el fin es
satisfacer sus necesidades, otorgandoles un trato generoso, tolerante y amable; en

las instituciones privadas los servicios son de mejor calidad.

El reclamo constante de los pacientes sospechosos de COVID que acuden al
hospital de Puquio al servicio de emergencia es la demora en la atencion,
infraestructura inadecuada, deébil sefalizacion de flujograma de atencidn,
insuficiente recurso humano, trato poco amable por parte del personal, escasa
cortesia y sensibilidad para decidir sus dolencias constantemente muestran prisa
por hacer otras actividades, poca voluntad en explicar el estado de salud al

paciente y/o familia lo que genera insatisfaccion en el usuario.

Convirtiéendose en una preocupacion constante sobre todo por el tiempo que se
emplea en brindar la atencion en el momento oportuno y evitar producir
complicaciones y muerte del paciente debido a la demora, debiendo existir un

sistema de seleccion de pacientes segun gravedad.

La importancia de este trabajo consiste en proporcionar datos relevantes que
reflejen el estado actual del servicio de emergencia del hospital de Puquio en
contexto Pandemia sobre la calidad de atencion brindada, evaluada mediante la

satisfaccion de los pacientes, es necesario mejorar y brindar un servicio que
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satisfaga sus expectativas; corrija posibles deficiencias y potencie las actuales

fortalezas de los servicios de salud.

La investigacion tedricamente va ahondar en conceptos y procesos cientificos
actualizados sobre la calidad de atencion y buscar estrategias de mejora en la
satisfaccion del usuario; ello relacionado a las fortalezas y debilidades a los que se
expone el trabajador durante su jornada de trabajo en contexto de pandemia por
COVID, el estudio se sustenta en la teoria de Donabedian, quien implanta las
dimensiones de la calidad y se adecuara al modelo de Virginia Henderson para
valorar las necesidades basicas de la persona teniendo en cuenta las dimensiones

de empatia, capacidad de respuesta, fiabilidad, seguridad y aspectos tangibles.

El fundamento practico del estudio tiene como propésito perfeccionar y lograr una
excelente calidad de atencidén explorando diversos factores fundamentales que
produzcan la satisfaccion del usuario y plantear los mecanismos de seguridad que

permitan brindar la atencién en el momento oportuno.

En cuanto al valor metodoldgico, proviene de multiples investigaciones cientificos
su propésito es cooperar en la mejoria organizacional y social de servicios de la
institucion, determinando la relacién existente entre la calidad de atencion y
satisfaccion del usuario sospechoso de COVID; el resultado del estudio servira de

informacion para futuros trabajos de investigacion.

El objetivo general del estudio es determinar la relacion de la calidad de atencion y
satisfaccion del usuario sospechoso de COVID que ingresa a la Emergencia del
hospital de Puquio — 2022.
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I MATERIAL Y METODOS

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

El presente estudio serd de enfoque cuantitativo, se centra en los aspectos
observacionales y susceptibles de cuantificaciéon de las variables de calidad de
atencion y satisfaccion de usuario; de disefio no experimental debido a que se
mantienen las variables en su estado natural sin manipular limitdndose a
observarlas para luego examinarlas, de corte transversal el recojo de datos se da
en un tiempo determinado, descriptivo correlacional por que analiza la relacion de

las dos variables (37).
2.2 POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

En la presente investigacion se trabajara con la poblacion total de 146 usuarios
sospechosos de COVID-19, que ingresan al servicio de Emergencias del Hospital

de Puquio el mes de febrero— 2022. En un periodo de 10 dias.
Referente a los principios de inclusion se considero:

e A los usuarios de ambos sexos que aceptaron ser parte del estudio

e Pacientes mayores de 18 afios que ejerzan la capacidad mental y fisica
de contestar las interrogantes del instrumento.

e Acompafantes de los pacientes que padecen enfermedades mentales, de

menores de 17 afios y adultos mayores.

En cuanto a los criterios de exclusion se determiné:

e Excluir a los usuarios de ambos sexos menores de edad

e Pacientes que se encuentran en estado critico

e Pacientes sospechosos, diagnosticados positivos a COVID-19

e Pacientes con trastornos mentales

e Pacientes y acompafantes que rechazaron apoyar en la investigacion por

contexto de Pandemia.
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La muestra lo constituiran todo los pacientes anotados en el registro diario de
atencion de pacientes del servicio de emergencias, que cumplan los criterios de
seleccion, denomindndose muestra Censal; poniéndose en ejecucién un muestreo
no probabilistico intencional, debido a la pandemia por COVID-19 se aplicara la
encuesta a los usuarios sospechosos y acomparfiantes en el momento de su

atencion, previo consentimiento informado y aceptacion de la encuesta.
2.3 VARIABLES DE INVESTIGACION

El presente estudio tiene dos variables: calidad de atencién como primera variable
independiente y segunda variable dependiente satisfaccién del usuario, segun su

naturaleza es una variable cualitativa y su escala de medicién es ordinal.

Definicion conceptual de Calidad de Atencion: Es el grado en que los servicios
de salud logran mayores beneficios en la atenciéon que brindan a los usuarios, con
menores riesgos, basada en valores normas, expectativas y aspiraciones del
paciente, garantizando todo el beneficio, seguridad y confianza para satisfacer sus

necesidades de cada persona (38).

Definicién operacional: La calidad de atencion es la determinacion positiva que
vierten los usuarios sospechosos a COVID que ingresan al Hospital de Puquio,
referente a los componentes que se expresan en la escala de Confiabilidad,
capacidad de respuesta, seguridad, empatia y aspectos tangibles de la atencion
recibida con fines de lograr mejoras en su salud, los cuales serdn medidos con el
método SERVQUAL.

Conceptualizacion de la satisfaccidén del usuario: Expresa la complacencia del
usuario con relacién a su expectativa y a la calidad de los servicios recibidos, el
usuario esta satisfecho cuando los servicios cubren o superan sus expectativas
(39).

Definicion operacional: La satisfaccién de usuario es la percepcion que tiene el
usuario sospechoso de COVID referente a la atencidn recibida en el area de
emergencias del Hospital de Puquio, teniendo en cuenta el componente humano,
técnico-cientifico el perfil profesional y el entorno donde se realiza la atencion, los

cuales se mediran con el cuestionario propuesto en el estudio.
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2.4 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE MEDICION

El método por utilizarse para ejecutar esta investigacion sera la técnica de la
Encuesta constituida por un conjunto de interrogantes referentes a las variables a
medir, se realizara individualmente a cada usuario u acompafiante sospechoso que
acuda a recibir atencion en la emergencia del Hospital de Puquio previa

consentimiento firmado (40).

El instrumento para el recojo de informacion son dos cuestionarios estructurados
de medicién, uno de calidad de atencién conformado por 22 items clasificado en
dimensiones con nivel de bueno, regular y malo; y otro de satisfaccion del usuario
gue consta de 24 items clasificado en 3 dimensiones con nivel de alta, media y
baja, que fueron adaptados y modificados en Peru por el Ministerio de salud el afio
2012 (26).

También fue adaptado por Pérez (41) en su estudio de investigacion “Calidad de
servicio y satisfaccion del usuario en consultorios externos de un hospital publico
de Lima, 2018.

Posteriormente utilizado y validado por Carbajal (34), en su trabajo de investigacion
realizado en Lima-Perud, 2021. Ambos instrumentos estructurados con una escala
de medicion del 1 al 5 tipo Likert; 1 = Muy malo, 2 = Malo, 3 = Regular, 4 = Bueno
y 5 = Muy bueno; con indicadores de validez y confianza alta, con un “coeficiente
de alfa de Cronbach de 0,960 para calidad de atencién y 0,953 de respuesta
politdmica de coeficiente de alfa de Cronbach para satisfaccion del usuario” (Anexo
B)

2.5 PLAN DE RECOLECCION DE DATOS
2.5.1. Autorizacion y coordinaciones previas para la recoleccion de datos

Se requerira una carta de presentacién de la Universidad Maria Auxiliadora, para
gestionar el permiso de autorizacién de la Direccién general del Hospital de puquio
y llevar acabo la encuesta del estudio de investigacién a los usuarios sospechosos

de COVID que acuden al servicio de emergencias.

19



2.5.2 Aplicacion de instrumentos de recoleccion de datos

La recoleccion de datos se realizara durante el mes de diciembre de 7.30 am a 12
m y de 14.0 a las 17 horas durante 10 dias consecutivos de forma presencial, a
cada usuario se le explicara el objetivo de la investigacion incentivandolos a
participar se hard entrega el consentimiento informado para confirmar su
aceptacion en el estudio, el tiempo promedio de la encuesta sera de 15 minutos,
para su correcto llenado se le explicara la escala de medicién y una vez culminada

pasara a revision la encuesta.
2.6 METODOS DE ANALISIS ESTADISTICOS

Los datos obtenidos en la encuesta seran analizados en la base de datos del MS
Excel, también se ingresaron al programa estadistico SPSS (Statistical
Packageforthe Social Sciences) version 25. Para concluir finalmente con el analisis
inferencial sobre la relacidbn que existe entre las variables; posteriormente se
presentaran las tablas de frecuencias, considerando su naturalezay tipo de estudio
de investigacion se empleara la regresion logistica ordinal, que requiere de un nivel

de medicion ordinal, para ello la muestra sera ordenada por rangos.
2.7 ASPECTOS ETICOS

La investigacion estd basada en los principios bioéticos establecidos por la
universidad Maria Auxiliadora, los usuarios sospechosos de COVID, participaron
voluntariamente en las encuestas andnimas, la informacién recolectada se usoé
confidencialmente, el criterio de Autonomia comprende que la poblacién en estudio
tiene la eleccidn de participar o retirarse en cualquier momento. Justicia: protege
el bienestar del usuario en forma equitativa, escrupulosa y verdadera; dandoles

oportunidad de ser incluidos todos sin distincion alguna.

Por ello, el Principio de No maleficencia precisa que los resultados analizados
notablemente son para el estudio en investigacién que permitira mejorar la calidad
de atencion y satisfaccion del usuario y no causar ningun dafio al paciente.
Beneficencia: La investigacion sera de gran utlidad para la institucion y el
paciente, valorando que las estrategias de mejora modifiquen los resultados

analizados en el presente estudio (42).
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[ll. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

3.1 Cronograma De Actividades

ACTIVIDADES

2022

JULIO

AGOSTO

SETIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

1

2

3

4

112 3| 4

1

2

3

4

1] 2] 3|4

1

2

3

4

Identificacion del Problema

Busqueda bibliografica

Elaboracion de la seccién I. Introduccion: Situacién problematica,
marco teorico referencial y antecedentes

Elaboracion de la seccién introduccién: Importancia y
justificacion de la investigacion

Elaboracion de la seccién introduccion: Objetivos de la
investigacion

Elaboracion de la seccién material y métodos: Enfoque y disefio
de investigacion

Elaboracion de la seccién material y métodos: Poblacion,
muestra y muestreo

Elaboracion de la seccién material y métodos: Técnicas e
instrumentos de recoleccion de datos

Elaboracion de la seccién material y métodos: Aspectos
bioéticos

Elaboracion de la seccién material y métodos: Métodos de
analisis de informacion

Elaboracion de aspectos administrativos del estudio

Elaboracion de los anexos

Revisién del proyecto

Aprobacion del proyecto

Evaluacion anti plagio Turnitin

Redaccion del trabajo  académico

X
<

X

Sustentacién del trabajo académico
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3.2 Recursos Financieros

2022
MATERIALES MAY |JUN JUL | AGO | SET | OCT | NOV | DIC [TOTAL
Sl.
Equipos
1 laptop S/.2300 S/.2300
uSB S/. 38 S/. 38
Utiles de
escritorio
Lapiceros Sl 3 Sl 3
Lapiz S/.10 s/. 10
Tableros S/.30 s/. 30
Hojas bond A4 S/.10 S/.50 S/. 60
Material
Bibliografico
Servicio de Internet | SI. 60| S/.60 | S/.60 | S/.60 | S/.60 | Si.60 |S/-60 [S1.60 | S/.480
Fotocopias S/. 10|S/.10 | S/.10 |S/.10 |S/.10 [S.10 | S/.20| s/50| S/-130
Impresiones | S/. 10| S/10 | S/.10 | S/.10 | S/.10 |S.10 | S/.20 | s/50| S/-130
Espiralado S/.20 |S/ 50 S/. 70
Otros
Movilidad S/.50 [S/.50 S/.100
Alimentos S/. 15| S/.15| S/.15| S/.15 | S/.15 [ S/.15 | S/.15| si.15| S/120
Llamadas S/. 20|S/20 |S/.10 |S/10 |S/.10 |S/.10 | S/.10| S/.10| S/.100
Recursos
Humanos
Digitadora S/. 50 S/ 50 S/.100
Imprevistos* S/.100 S/.100 S/ 100 | s/.300
TOTAL S/.2506 [S/.225 [S/.105 | S/.205 | S/.105| S/.105 | S/.195| S/.525| S/.3971
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Anexo A. Matriz de Operacionalizaciéon

OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

VARIABLE 1: CALIDAD DE ATENCION

DEFINICION CONCEPTUAL DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES N° ITEMS Escala y valor de | Nivelesy
OPERACIONAL medicion Rangos
Calidad es el grado | Lacalidad de atencion es . Respeto al usuario segtin orden de llegada. 5 ltems
enquelos servicios de | ladeterminacion positiva . Mecanismos de atencién para reclamos y/o (1-5) Escala de Likert
salud logran mayores | que vierten los usuarios | Fiabilidad quejas
beneficios en la atencién | sospechosos a COVID Ordinal
que brindan a los usuarios, | que ingresan al Hospital
con menores riesgos, | de Puquio, referente a Bueno
basada en valores normas, | los componentes que se . Abastecimiento de medicamentos 1=Muy Malo
expectativas y aspiraciones | expresan en la escala de Capacidad de . Atencion rapida 4 Items 82-110
del paciente, garantizando | Confiabilidad, capacidad . Resolucion de problemas (6-9) 2=Malo
- . Respuesta
todo el beneficio, | de respuesta, seguridad,
seguridad y confianza para | empatia y  aspectos 3=Regular
satisfacer sus necesidades | tangibles de la atencion 4 Items Regular
de cada persona (38). recibida con fines de . Respeto a la privacidad (10-13) 4=Bueno
lograr mejoras en su . . Evaluacién completa 52-81
salud, los cuales seran Seguridad . Generacion de confianza 5=Muy Bueno
medidos con el método
SERVQUAL. Tipo variable
. Amabilidad, respeto y paciencia en la atencién 5 Items Segun su naturaleza Malo
Empatia . Informacién completa oportuna (14-18)
. Tratamiento y cuidados. Cualitativa 22-51
. Sefializacién de las instalaciones, aseo, orden y | 4ltems
EIem.entos comodidad. (19-22)
Tangibles
. Equipos actualizados y materiales disponibles.
VARIABLE 2: SATISFACCION DEL USUARIO
Definicion Definicion operacional Dimensiones Indicadores items Escala y Valor de Niveles
Conceptual medicion Rangos
La satisfaccion de . Actitud e imagen 8 items
La satisfaccion se expresa | usuario es la percepcion | yumanas (1-8) ordinal
la complacencia del | que tiene el usuario . Seguridad y respeto Alta
usuario con relacion a su | sospechoso de COVID Muy Bueno =5 (73-100)
expectativa y a la calidad | referente a la atencion . Atencion personalizada 8 items
de los servicios recibidos, el | recibida en el area de (9 -15) Bueno=4 Media

30



usuario estd satisfecho
cuando los servicios cubren
0 superan sus expectativas
(40).

emergencias del Hospital
de Puquio, teniendo en
cuenta el componente
humano, técnico-
cientifico el perfil
profesional y el entorno
donde se realiza la
atencion, los cuales se
medirdn con el
cuestionario propuesto
en el estudio.

Técnico
Cientificas

Entorno

. Eficiencia.

. Continuidad

. Efectividad

. Infraestructura

8 items
(16-24

Regular =3
Malo=2

Muy Malo =1

(47-72)

Baja
(20-46)
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Anexo B. Instrumentos de recoleccién de datos
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS QUE MIDE CALIDAD DE ATENCION

Califiqgue como Usted ha recibido la atencion en el Servicio de Emergencia, utilizando la escala

numeérica de 1 al 5, considere 1 como la menor calificacion y 5 la mayor calificacion.

N.° DIMENSIONES /items 1Pk B
DIMENSION: Fiabilidad.
1 ¢, Usted como considera el tiempo de espera en la atencion del servicio COVID?
> ¢, De qué manera califica usted la atencion del personal de salud del servicio COVID?
¢, Como considera usted al personal de salud del Servicio COVID durante su atencidén con respecto a
3 |su privacidad?
¢, Como considera usted al personal de salud del Servicio COVID durante su atencion sobre la
4 [confidencialidad de su diagndstico?
¢, En qué medida considera usted que el personal del Servicio COVID le realizé de manera cuidadosa
5 el examen a su malestar o area afectada?
DIMENSION: Capacidad de respuesta.
¢ En qué medida califica usted la amabilidad del personal de salud del Servicio COVID al ser
6 latendido?
¢, En qué medida califica usted el trato o cortesia del personal de salud del Servicio COVID al ser
7 jatendido por especialidad?
¢, Como consideraria usted el tiempo que le brindd el personal de salud del Servicio COVID para
g  [contestar sus dudas o preguntas sobre su problema de salud?
9 ¢, Considera usted que el tiempo de duracién del examen médico en el servicio COVID es el suficiente?
DIMENSION: Seguridad.
La informacion recibida por parte del personal de salud del Servicio COVID, referente a su
10  lenfermedad ¢ Coémo usted lo considera?
11 |, Usted, en qué medida califica al personal de salud del servicio COVID que le atendi y le realiz6 un
examen fisico completo y minucioso por el problema de salud por el cual fue atendido?
Durante su atencion médica en el Servicio COVID ¢ En qué medida considera usted que le
12 solucionaron su problema de salud?
Cdémo considera Usted al personal de salud del Servicio COVID ¢ Le brindé confianza para expresar su
13 problema de salud?
DIMENSION: Empatia.
¢, Como considera usted al personal de salud del Servicio COVID durante su atencion sobre el interés que
14 |mostré para solucionarle el problema de salud?
15 |;De qué manera usted califico al personal de salud del Servicio COVID sobre las explicaciones
que le brindd para realizarse los exdmenes médicos?
¢, Usted comprendio los resultados que el personal de salud del Servicio COVID le brind6 sobre los
16 |procedimientos o analisis que le realizaron?
¢, En qué medida usted comprendié la explicacion que le brindo el personal de salud del Servicio COVID
17 [sobre el tratamiento: tipo de medicamentos, dosis y efectos adversos recibidos?
¢, Considera que las indicaciones escritas en la receta por el personal de salud del Servicio COVID son
18  ladecuadas como para usted?
DIMENSION: Aspectos tangibles
19 |¢En qué medida usted calificé al personal de salud del Servicio COVID sobre la limpiezay el
uniforme que llevaron?
20 |¢El Servicio COVID cuenta con equipos modernos disponibles y materiales necesarios para su atencion?
21 [Lalimpiezay ventilacion del Servicio COVID, ¢ Como usted lo califica?
22 | Como Usted Califica la iluminacién del Servicio COVID?

1 = Muy malo 2 =Malo 3 =Regular 4 =Bueno 5=Muy bueno
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FUENTE: Br. Carbajal Diestra David (Lima-2021).
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“INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS QUE MIDE SATISFACCION”

Califigue la importancia que Ud. le otorga a la atencién que espera recibir en el
Servicio de Emergencia, utilizando la escala numérica de 1 al 5, considere 1 como

la menor calificacion y 5 la mayor calificacion.

l1=Muymalo 2=Malo 3=Regular 4=Bueno 5=MuyBueno

N-° IDIMENSIONES / items

DIMENSION: Humana.

01 ¢ El personal del servicio COVID lo saludo e identific6 con su nombre?

02 ¢ El personal del servicio COVID le brindé informacion clara y precisa para realizar su tramite de
atencion?

¢ El personal del servicio COVID se mostro interesado en solucionar sus problemas o dificultades
03 |que tuvo para atenderse?

04 ¢ El personal se encuentra correctamente uniformado y limpio?

05 ¢El personal de salud del servicio COVID que lo atendié le inspiré confianza?

06 ¢ Ud. fue atendido sin diferencia alguna en relacion a otras personas?

o7 |¢Recibio charlas educativas relacionadas a los cuidados de la mientras esperaba ser atendido?

08 ¢, Recibié Ud. Orientacion acerca de los cuidados de salud a seguir en su hogar?

DIMENSION: Técnico Cientifica

¢ Considera Ud. que el personal del servicio COVID tiene las competencias profesionales para
09  latender al plblico?

10 [|¢Cuando Ud. presentd un problema o dificultad se resolvio inmediatamente?

11  |¢El servicio COVID conté con todos los medicamentos que le receto el medico?

12  |¢El personal de salud absolvio las dudas relacionadas a los medicamentos prescritos por el médico?

13 ¢ El tiempo de espera es de aproximadamente 20 minutos?

14 ¢ El personal de salud que lo atendié mantuvo confidencialidad con su diagnéstico?
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15 ¢, Su atencion se realiz6 segun el horario publicado en el servicio COVID?

16 ¢Le dieron informacion clara y precisa sobre su situacion de salud?
DIMENSION: Entorno

17 ¢ Los materiales y equipos para la atencion en el servicio COVID se encuentran operativos?

18 ¢ Los equipos con los que cuentan son modernos y actualizados?

19 ¢ El servicio COVID esté limpia y ordenada?

20 ¢ El servicio COVID cuenta con buena ventilacion?

21 ¢, Se cuenta con el espacio suficiente para los pacientes en el servicio COVID?

22 ¢ Existe buena iluminaciéon en los ambientes?

23 ¢ La sefializacién es la adecuada en el servicio COVID?

24 ¢ Hay limpieza y orden en los servicios higiénicos?

FUENTE: Br. Carbajal Diestra David (Lima-2021).
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Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE

INVESTIGACION
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A usted se le estd invitando a participar en este estudio de investigacion en salud.
Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: “CALIDAD DE ATENCION Y SATISFACCION DEL USUARIO
SOSPECHOSO DE COVID QUE INGRESA A LA EMERGENCIA DEL HOSPITAL
DE PUQUIO, 2022”

Nombre de la investigadora: RIVERA CRISOSTOMO FLAVIA.

Proposito del estudio: Determinar la relacion de la calidad de atencion y
satisfaccion del usuario sospechoso de COVID gue ingresa a la Emergencia del
Hospital de Puquio — 2022.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacién por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le
puede ser de mucha utilidad en la mejora de atencion de su salud.
Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.
Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estard protegido, solo la
investigadora puede conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no sera
identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancién o
pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el
desarrollo de este estudio o acerca de la investigaciéon, puede dirigirse a RIVERA
CRISOSTOMO FLAVIA, autora del trabajo (teléfono movil N° 926333229) o al

correo electrénico; flaviarivera2410@agmail.com

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos
como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse
al Dr. William Huarcaya Pefia, presidente del Comité de Etica del Hospital de
Puquio, ubicado en la AV. Arnaldo Alvarado S/N.-Puquio

Participacion voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente
voluntaria y puede retirarse en cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO: Declaro que he leido y comprendido,
tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas, las cuales fueron respondidas

satisfactoriamente, no he percibido coaccion ni he sido influido indebidamente a
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participar o continuar participando en el estudio y que finalmente acepto participar

voluntariamente en el estudio.

Nombres y apellidos del participante o] apoderado:
.................................................... NOde DNI: ..o
N° de teléfono: fijo 0 moévil o WhatSAPP.....cceoniiii e,
COITEO ElECHIONICO: ..\ i
Firma o huella digital: ... .. ..o
Nombre y apellidos del investigador: FLAVIA RIVERA CRISOSTOMO
N° de DNI: 28854861 N° teléfono moévil: 926333229
Firma: ...

Nombre y apellidos del responsable encuestador: ...,
N°de DNI......cooeeiiiiii N° Teléfono: ...
0=

Datos del testigo para los casos de participantes iletrados:

Nombres y apellidos: ...
DN o N° Teléfono: ...,
*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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