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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de satisfaccion del usuario que acude al servicio
de emergencia del Hospital Regional de Ica, 2022. Materiales y métodos:
enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y disefio no experimental de corte
transversal. Para la poblacion se consideraran los pacientes del area de
emergencias desde octubre a diciembre de 2022 del Hospital Regional de Ica,
los cuales suman un total de 3650, calculando la muestra con la férmula para
poblaciones finitas que resultd en 348 pacientes y se aplicard muestreo
probabilistico simple. Para el recojo de datos se empleara la encuesta y como
instrumento la Escala Multidimensional SERVQUAL, compuesta por 22 items
gue evalian 5 dimensiones: Fiabilidad, capacidad de respuesta, empatia,
elementos tangibles y seguridad con una escala de Likert de 5 puntos y se
aplicara con la autorizacién de los participantes a través del consentimiento
informado. Resultados: Seran expuestos a través de tablas y figuras para
describir la forma en que se comporta la variable. Conclusiones: El estudio
mostrara informacion valiosa para la institucion y para los pacientes que acuden
a emergencia sobre su satisfaccion a fin de que puedan aplicarse aspectos

correctivos en caso de ser necesario.

Palabras claves: Satisfaccion del cliente; Calidad de servicio; Emergencia.



ABSTRACT

Objective: To determine the level of satisfaction of the user who goes to the
emergency service of the Regional Hospital of Ica, 2022. Materials and
methods: quantitative approach, descriptive level and non-experimental cross-
sectional design. For the population, the patients of the emergency area from
October to December 2022 of the Regional Hospital of Ica will be considered,
which add up to a total of 3650, calculating the sample with the formula for finite
populations that resulted in 348 patients and probabilistic sampling will be
applied. simple. For data collection, the survey will be used and the SERVQUAL
Multidimensional Scale will be used as an instrument, made up of 22 items that
evaluate 5 dimensions: Reliability, responsiveness, empathy, tangible elements
and security with a 5-point Likert scale and will be applied with the authorization
of the participants through informed consent. Results: They will be exposed
through tables and figures to describe the way in which the variable behaves.
Conclusions: The study will show valuable information for the institution and for
the patients who come to the emergency regarding their satisfaction so that

corrective aspects can be applied if necessary.

Keywords: Customer satisfaction; Quality of service; Emergency.



I. INTRODUCCION

En todas las instituciones dedicadas al sector salud a nivel mundial, la
satisfaccion y el agrado de los pacientes es esencialmente importante al
momento de realizar evaluaciones relacionadas con la calidad de los servicios
prestados. Lo resultante de esto es de importancia incuestionable porque se

vincula con el bienestar de los individuos en cuanto a su salud (1).

La calidad de los servicios en este rubro es definida por la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) como el reflejo de niveles altos de excelencia de los
profesionales, utilizacion eficiente de los materiales y recursos disponibles y
disminucién de los riesgos para los pacientes que lleva a que los mismos sientan
satisfaccion con el servicio que reciben; en las instituciones de salud del mundo,
este concepto ha adquirido cada vez mayor prominencia, ya que los usuarios
son cada vez mas criticos emitiendo opiniones y juicios sobre el sistema de salud

gue desprestigia a las instituciones (2).

Por lo anterior, en diversos paises se ha evidenciado un incremento en los
esfuerzos para que, tanto pacientes como sus acompafantes tengan mayor
satisfaccion con el servicio implementandose estrategias y politicas. Sin
embargo, los resultados positivos se observan mas que todo en paises con
mayor desarrollo. Asi, una investigacion de Espafa en el afio 2017 mostr6é que
el 55% los usuarios tienen una satisfaccion alta con los servicios de salud,

principalmente con el trato que perciben de enfermeras/os (3).

De igual forma, en los Paises Bajos se han tenido hallazgos similares de acuerdo
a lo reflejado en una investigaciéon del afio 2018; en este pais se han realizado
multiples esfuerzos para la mejora de la calidad de atencion y eso se refleja en
la satisfaccion mostrada por el 61% de los usuarios, superando sus expectativas

de esfuerzos y expectativas de rendimiento (4).

En México, en un estudio del 2020 se observd que los pacientes tuvieron una

satisfaccion promedio de 9.24 en una escala de 10 puntos, considerada en



niveles elevados por estar cerca del puntaje maximo (5).

De igual forma, en otra investigacion en México en el afio 2018 se obtuvo
satisfaccion mayor al 60% con respecto a la atenciébn que recibieron en
hospitales, lo que muestra que el enfoque de estrategias y recursos

adecuadamente genera una satisfaccion mayor (6).

Sin embargo, hay paises donde las politicas aplicadas no llegan a dicho nivel y
se evidencian resultados desfavorables, como lo muestra una investigacion
realizada en 2018 en Jordania, donde el 65% de los usuarios de servicios de

emergencias indica insatisfaccion (7).

El contexto es similar en paises de Suramérica, ya que un andlisis en Ecuador
llevado a cabo en el afio 2020 con 170 pacientes se encontré que, a pesar de
mostrar satisfaccion con muchos de los servicios prestados por un hospital
nacional, el 62.4% indicaron que en el area de emergencias no se presta una

buena atencion ni los orientaron adecuadamente (8).

Asimismo, un estudio en Brasil del afio 2018 reflejé que el 56% los usuarios no
estuvieron satisfechos con aspectos tanto tangibles ni intangibles relacionados
con la emergencia como la comodidad en las ambulancias, la atencién y tiempos

de respuestas del area (9).

De igual forma, un andlisis en Colombia en el afio 2018 se ha encontrado
disconformidad con los servicios de emergencias de hospitales nacionales en el
56% de pacientes que aleg6 que la capacidad fisica de esta area es insuficiente
para la cantidad de pacientes que se deben atender, asi como el 49% indicé que
la cantidad de profesionales en el area es insuficiente y el 59% expreso que el

tiempo de espera es inapropiado (10).

Los resultados fueron similares en una investigacion realizada en 2017 en un
importante hospital de Venezuela, donde el 42% de usuarios de emergencias

estuvieron insatisfechos con los servicios brindados, principalmente porque el



40% indicO que las instalaciones de esta area eran regulares, el 81% se quejo
del confort, el 49% no estuvo conforme con la disponibilidad de materiales,
insumos y medicamentes y al 59.5% el personal médico no le suministré buena

informacion sobre su estado de salud (11).

Un estudio realizado en Argentina en 2020 indica que el 82% los pacientes
requieren que los profesionales demuestren interés, los escuchen al atenderlos,
gue les expliguen detalladamente sobre su estado de salud y que les resuelvan
sus dudas e inquietudes sobre ello, siendo sus expectativas con respecto a la

atencion médica (12).

En Perd, a pesar de existir lineamientos aportados por el Ministerio de Salud
(MINSA) para la estandarizacion de la calidad de los servicios y disminuir la
variabilidad en los mismos, la aplicacion de estos no se observa en la realidad y

la desatencion de los responsables de controlarlo es reinante (13).

Lo anterior es sustentado en investigaciones realizadas en el pais. Asi, en Lima
en el 2018 un estudio refleja que los aspectos peor percibidos por parte de
usuarios de areas de emergencia hospitalarias son la mala atencion al momento
de evaluar si el paciente esta en situacion grave o no (52%), la lentitud en
farmacia de emergencia (43%), el poco tiempo brindado por el profesional para
brindar explicaciones al paciente sobre su estado de salud (32%), el trato que
recibieron por el personal del area (29%) y aspectos tangibles como la limpieza

y sefialética para una mejor orientacion en el lugar (25%) (14).

De igual forma, un andlisis del 2020 en un hospital de Il nivel en Lima se hallé
gue el 13.9% de los reclamos realizados por los pacientes hacia la institucion
eran por el trato brindado por el personal que le atendié por ser grosero y
descortés, el 12.8% reclamo por atencién poco oportuna y 10.2% no estuvieron

conformes con el tratamiento recibido (15).

Por otro lado, en un analisis realizado en el afio 2020 en Huancayo se ha

evidenciado insatisfaccion con respecto a los aspectos fisicos y de
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infraestructura de los hospitales en el 57.1% de los usuarios y en el 55.5%

insatisfaccion relacionada con la capacidad de respuesta (16).

De igual forma, un andlisis en Ica en el afio 2018 se report6 76.18% de
insatisfaccion en usuarios de areas de emergencias, especialmente en el
aspecto de la fiabilidad donde han expresado 78% de inconformidad, la
seguridad con solo 23,75% pacientes satisfechos y la empatia solo el 23,8%
satisfechos, los porcentajes restantes se ubicaron en niveles medios y bajos de
satisfaccion con el servicio (17).

En lamisma ciudad de Ica en el afio 2020 se report6 que el 75.8% de los usuarios
estaban insatisfechos, principalmente con los elementos fisicos (87.5%) y con
las capacidades para responder a la demanda de atencién, aspecto en el que el

76.7% de los usuarios mostré inconformidad (18).

Como ha sido mencionado, el concepto de satisfaccion de usuarios esta
estrechamente vinculado con la calidad de los servicios y autores afirman que el
primero se mide a través del segundo porque la calidad determina la satisfaccion.
En salud, las percepciones de calidad son el resultado de interacciones entre
proveedores de servicios y usuarios. En dicho orden de ideas, los aspectos de
la calidad no estan delimitados por las capacidades cientificas de los
profesionales del &rea, también es la capacidad de atencién humanizada; es
meritorio comprender que los indices de satisfaccion son condicionales a las
expectativas previas, requerimientos particulares y valores, por lo cual esa
satisfaccion puede variar en cada usuario asi esté siendo atendido en el mismo

recinto de salud (19).

La tedrica en la que se basa este estudio es la planteada por Richard Oliver en
el afo 1993, denominada “teoria de la expectativa de la satisfaccion”, esta teoria
sugiere que la satisfaccion de un paciente con su experiencia en el cuidado de
la salud esta relacionada con sus expectativas previas sobre el cuidado que iba
a recibir. Segun esta teoria, cuanto mas se ajuste la experiencia del paciente a

Sus expectativas, mayor sera su satisfaccion (20).
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Es asi como la teoria afirma que no hay satisfaccion si no hay calidad,
especialmente al evaluarse servicios que no tienen un producto fisico como tal,
aunque también es aplicable en los productos que detras tienen un servicio. Los
aspectos que evallua son la fiabilidad, conceptualizada como las capacidades
organizacionales para llevar a cabo un servicio o funcién deseada; la capacidad
de respuesta, entendida en términos de la sensibilidad de los miembros al tratar
a usuarios brindando inmediatez en su solicitud; la empatia que trata de ver al
cliente como persona brindando atencion particular; los elementos tangibles, que
engloba las partes observables de productos y servicios; y la seguridad, que se
trata de que los clientes trasladan su necesidad a las empresas y tienen la

confianza de que los ayudaran a resolverlos (21).

De manera concreta, la satisfaccion del cliente refleja el estado animico de un
usuario generado al comparar lo que recibié de un producto/servicio y lo que
esperaba recibir; es entonces como esta evaluacion se da luego de consumir o
ser usuario del producto o servicio y puede variar constantemente. En términos
generales, los beneficios de un usuario satisfecho es que retorna y se fideliza;
ademas, aporta con la experiencia positiva a otros posibles usuarios
convirtiéndose en un difusor gratuito y no adquiere los productos/servicios de

otras empresas que ofrecen algo similar, por lo que se vuelve leal (22).

Fernandez y colaboradores (23) en el Callao-Peru; en el afio 2018 llevaron a
cabo un estudio denominado “Satisfaccion del usuario relacionado a los cuidados
de enfermeria del Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion”. Se empleé un
estudio con enfoque cuantitativo, el instrumento empleado fue la encuesta por
medio del cuestionario SERVQUAL en donde se obtiene que la relacién que
existe de confianza es del 90%, la relacion que de accesibilidad es del 82% y del
80% de la conforta, estos resultados fueron los que tienen un grado mucho mayor
de satisfaccién por parte del usuario. Se expone finalmente que el personal de
enfermeria no brinda la suficiente atencién por dedicar poco tiempo para

solventar inquietudes de los usuarios.
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Cajamarca (24) en Cusco-Peru, en el afio 2019 se llevé a cabo el estudio
denominado “Calidad de atencién y satisfaccion del usuario que acude a la
consulta externa médica del Hospital Nacional Adolfo Guevara Velasco Essalud”.
Se empled un estudio cuantitativo de tipo correlacional, empleando la técnica de
muestra probabilistica aleatoria simple con distribucion muestral proporcional, en
donde se conocioé que el 77,40% de los usuarios indican que la calidad de
atencion es buena, por otro lado, el nivel de satisfaccion es del 78,75%, de igual
forma se conoci6 que 77,4% que indican tener una buena atencion el 70,0% de
ellos se encuentran satisfechos. Como parte de la conclusién se conoce que la

calidad de atencion y la satisfaccion tienen una relacion de similitud buena.

Guerra (25) en las Mercedes-PerU, en el afio 2022 realiz6 el estudio denominado
“Calidad de atencion y satisfaccion del usuario externo del Hospital de Apoyo II-
1 Las Mercedes-Paita”. Se empleo un estudio con enfoque cuantitativo en donde
como resultado se encontr6 que el 7,23% de los usuarios indican que la atenciéon
brindada por el personal de salud es baja, por otro lado, el 56,63% indican que
la calidad es media y el 37,35% de ellos dicen que es alta. Concluyendo que
existe una relacion entre las variables de calidad y de satisfaccién, con v de

Cramer con un valor de 0,546 y con 0.000 de significancia.

Guerrero (26) en Guayaquil-Ecuador, en el afio 2018 se realiz6 un estudio
denominado “Satisfaccion del usuario externo sobre la calidad de atencién de
salud de la consulta externa en el Hospital de la Policia Nacional N°2”. Se empleo
un estudio con enfoque cuantitativo, como parte del resultado se conocié que el
31,44% de los pacientes indican que el personal administrativo los orienté en
cuanto a sus dudas o consultas calificandolo como totalmente satisfactorio,
mientras que el 32.56% indican que es solo satisfactorio, el 27,3% indican que

la atencion es neutra y el 8,7% de ellos indican que la atencién es insatisfactoria.

Clerque (27) en Guayaquil-Ecuador, en el afio 2022 elabor6 un estudio
denominado “Evaluacion de la calidad de atencién en relacion con la satisfaccion
de usuarios del servicio de Emergencia Pediatrica Hospital de especialidades

José Carrasco Arteaga de la Ciudad de Cuenca”. Se emple6 un estudio con

13



enfoque cuantitativo, como parte del resultado se obtuvo que el 39,4% de los
pacientes indican que cuando llegan al hospital los atienden de forma rapida,
mientras que el 100% de los acompafnantes de los pacientes esperan que el
doctor sea el encargado del area y el 96,3% de los pacientes esperan que la

atencién a sus hijos sea rapida.

Pabon y colaboradores (28) en Barranquilla-Colombia, en el afio 2020 realizé un
estudio denominado “Percepcién de la calidad de los servicios de salud desde la
satisfaccion de los usuarios en el Hospital local de sitio nuevo Magdalena”. Se
empled un estudio con enfoque cuantitativo de tipo basico, como parte del
instrumento empleado fue una encuesta, en donde se obtiene como resultado
gue la mayoria de encuestados indicaron que los servicios estan en un nivel
bueno, por parte del servicio de laboratorio se obtuvo que el 83,1% tienen un
nivel bueno, por parte de la atencion del personal de enfermeria consta de un
79,5%, en tanto la atencién medica se obtiene un 77,7%. Se concluye que la
percepcion de satisfaccion de los usuarios del lugar en términos generales es

buena.

La atencion a la salud de un pais refleja el nivel de importancia que tiene el
bienestar fisico y psicosocial de sus habitantes para la construccion de una mejor
nacion. Las afectaciones en la salud de una poblacibn que no es atendida
adecuadamente modifica su comportamiento y la convierte en una poblacién que

es una carga para la sociedad.

De alli que sea de gran importancia que las personas reciban una oportuna y
célida atenciéon a sus enfermedades buscando que no se complique el cuadro
clinico y, sobretodo, que puedan confiar en el sistema de salud al momento de
requerir atencion, sin pensar que necesitar atencién representa un problema

mayor que el padecimiento que ya tiene.

En las areas de emergencia de un hospital generalmente se viven situaciones
de estrés, nerviosismo y miedo, lo que la convierte en un area critica en el que

se deben cuidar los detalles, donde el profesionalismo del personal debe

14



manifestarse completamente y donde las politicas de las instituciones lleven a
gue el paciente perciba una gestion de la calidad adecuada que haga que sienta

satisfaccion con el servicio.

En el ambito tedrico, el estudio se justifica al aportar al campo cientifico con
informacion actualizada sobre la satisfaccion del usuario en hospitales del pais,
buscando la reafirmacion de teorias existentes sobre dicha variable en poblacion
peruana y aportando con informacion valiosa que lleven al manejo de la

problematica.

Por otro lado, en el ambito practico, los resultados que se obtengan serviran
como evidencia cientifica para la deteccion de aspectos de la satisfaccion del
usuario que no estan siendo abordados adecuadamente, permitiendo la
aplicacion de estrategias y politicas para mejorar las practicas del dia a dia en el

area de emergencias basandose en la situacion real actual.

La realizacion del estudio aporta en el aspecto social debido a que los principales
beneficiaros son los ciudadanos que comunmente se atienden en centros
asistenciales nacionales, ya que los resultados reflejaran fallas especificas en
las que se podran enfocar estrategias puntuales e inmediatas a fin de que

puedan ser atendidos de mejor manera.

En el ambito metodoldgico, se explican los pasos a seguir y los lineamientos
basicos para la evaluacion de la satisfaccion de los usuarios de emergencias y
se determinara la confiabilidad de un instrumento para esta evaluacién en una
muestra peruana, lo cual podra ser replicable para otras investigaciones sin

necesidad de realizar adaptaciones.
Por lo planteado anteriormente, el objetivo de la investigacion es determinar el

nivel de satisfaccion del usuario que acude al servicio de emergencia del Hospital
Regional de Ica, 2022.
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ll. MATERIALES Y METODOS

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

El desarrollo del estudio se llevara a cabo enfocado cuantitativamente, lo que
representa que el analisis de los datos se realizard empleando la estadistica
asignando valores numéricos, escalas y rangos a las respuestas (29). Estara
disefiado metodolégicamente bajo un nivel descriptivo, no experimental y
transversal. En este sentido, las investigaciones descriptivas se limitan a analizar
el contexto de ciertos fendmenos para describir sus comportamientos en la
realidad que se analiza (30). Asimismo, bajo el disefio no experimental no se
manipulan ni se aplican estimulos o intervenciones sobre los fendmenos que se
estudian (29) por lo que se adapta a los objetivos planteados. Corresponde a
corte transversal debido a que el recojo de informacién sera realizada en un solo

momento previamente estipulado (30).

2.2 POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

Para el andlisis seran considerados los pacientes o acompafiantes que asistan
al area de emergencia del Hospital Regional de Ica en el periodo de octubre a
diciembre. De acuerdo a informacion brindada por la institucién, este hospital
recibe trimestralmente a un aproximado de 3650 pacientes a emergencias,
considerandose esta cantidad la poblacién del estudio. Para el célculo de la

muestra se empled la formula para poblaciones finitas:

Donde:

n=Muestra

N=Poblacién (3650 pacientes)
Z=Confianza (95%) que equivale a 1.96
e=Error permitido (5%) que equivale a 0.05
p= Casos a favor (50%) que equivale a 0.5

g=Casos en contra (50%) que equivale a 0.5
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Al sustituir los valores se obtuvo que n=347.66 lo que al redondear es n=348.
Por lo tanto, la muestra queda representada por 348 pacientes 0 acompafantes
gue asistan al area de emergencia del Hospital Regional de Ica en el periodo de
octubre a diciembre de 2022. Para la seleccion de los participantes se aplicara
muestreo probabilistico simple, en el que todos los pacientes pueden ser
seleccionados por hacerlo de manera aleatoria cumpliendo con los siguientes

criterios:

Criterios de inclusion:

- Pacientes o acompafiantes mayores de 18 afios de edad.

- Pacientes o acompafantes de cualquier género, creencias y religion.

- Pacientes o acompafiantes que asistan exclusivamente a area de emergencias.

- Pacientes o acompafantes que deseen participar voluntariamente en el estudio
y firmen el consentimiento informado previamente explicando los objetivos del

estudio.

Criterios de exclusion:

- Pacientes 0 acompafantes que acudan al area de emergencias por motivos
diferentes a la atencion de su salud (buscar informacion, llevar implementos).

- Pacientes 0 acompafantes con afectaciones psicologicas o fisicas que no le

permitan completar el cuestionario adecuadamente.

2.3 VARIABLE DE ESTUDIO
Este estudio es univariable, que es la satisfaccion del cliente que, en este caso

es el paciente, considerada como cualitativa y medible a través de escala ordinal.

SATISFACCION DEL CLIENTE

Definicion conceptual: Refleja el estado animico de un usuario generado al
comparar lo que recibiéo de un producto/servicio y lo que esperaba recibir; es
entonces como esta evaluacion se da luego de consumir o ser usuario del
producto o servicio y puede variar constantemente. En términos generales, los
beneficios de un usuario satisfecho es que retorna y se fideliza; ademas, aporta

con la experiencia positiva a otros posibles usuarios convirtiéndose en un difusor
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gratuito y no adquiere los productos/servicios de otras empresas que ofrecen

algo similar, por lo que se vuelve leal (22).

Definicién operacional: La satisfaccion del paciente es evaluada a través de la
calidad de los productos o servicios que recibe de cierta empresa o institucion,
por lo que deben considerarse aspectos tangibles e intangibles como las
habilidades para ser fieles a lo prometido al ofrecer el producto o servicio, la
voluntad para brindar una atencion que realmente ayude al usuario, la confianza
brindada, la confidencialidad en el trato, las capacidades para atender aspectos
particulares de cada usuario con atencion personalizada, las instalaciones de la
institucion, la apariencia y aseo del personal, los equipos disponibles para la
atencién y los elementos comunicacionales que disponen, lo que se evaluara a
través del cuestionario SERVQUAL en pacientes o acompafantes a fin de

evaluar su satisfaccion con los aspectos mencionados.

2.4 TECNICA E INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Se empleard la técnica de la encuesta, la cual consiste en una herramienta (til,
versatil y de facil andlisis en la que se plantean preguntas abiertas o cerradas
con opciones de respuesta a la muestra a fin de conocer la opinion sobre las
situaciones que se analizan permitiendo recoger informacion valiosa de manera
estructurada; estas pueden ser aplicadas de manera presencial, virtual o
telefonica y puede ser administrada por el mismo participante o por el
investigador (29).

Instrumento de recoleccion de datos:

En las investigaciones cuantitativas, al aplicarse la técnica de la encuesta
generalmente se aplica un cuestionario como instrumento de medicién (29). De
esta forma, en este estudio se empleard la Escala Multidimensional SERVQUAL
disefiada en el afio 1988 por Zeithaml, Parasuraman y Berry (31). Sin embargo,
este instrumento ha tenido mdultiples modificaciones en su cantidad de
dimensiones e items a lo largo del tiempo y se han realizado adaptaciones a
diversos contextos. Asi, el MINSA realiz6 su propia adaptacion para la

evaluacion de la satisfaccion de usuarios de hospitales en Pera y en este estudio
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se empleara dicha adaptacion (13), validada en Pera en el estudio de Becerra,
Pecho y Gomez en el afio 2020 titulado “Satisfaccion del usuario externo en un
establecimiento de atencion primaria, durante la pandemia Covid-19” (18), donde
a juicio de 5 expertos todos los items son relevantes, coherentes y suficientes,
por lo que dictaminaron que es valido para aplicar a muestra de pacientes;
ademas, los autores determinaron la confiabilidad de la escala a través de Alfa

de Cronbach, donde obtuvieron a=0,862 que representa alta confiabilidad.

La escala total tiene 22 items divididos en 5 dimensiones, a saber: fiabilidad y
empatia con 5 items cada una y capacidad de respuesta, elementos tangibles y
seguridad con 4 items cada una, en los que las opciones de repuesta son las
mismas para todos los items otorgando un puntaje que debe sumarse al
responder todas las preguntas. De esta forma, la opcion “nada satisfecho” otorga
un punto, “poco satisfecho” 2 puntos, “neutral” 3 puntos, “muy satisfecho” 4

puntos y “completamente satisfecho” 5 puntos.

De acuerdo a los autores del instrumento, todas las preguntas se plantean de
manera directa y positiva a fin de que mayores puntajes representa que el
usuario esta satisfecho y menores puntajes representan insatisfaccion en el
usuario. Este instrumento se aplica de forma individual o colectiva. Por ser el
caso de pacientes, puede ser aplicado a su acompafiante, tiene una duracién de

15 a 20 minutos y puede ser auto-aplicado o aplicado por el investigador.

2.5 PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

2.5.1 Autorizacion de la institucion

En un primer paso, se redactara una carta dirigida a la directiva del Hospital
Regional de Ica a fin de contar con la autorizacidn necesaria para encuestar a
los pacientes o0 a su acomparfiante. Ademas, se realizaran coordinaciones de las
fechas y horas en que podran ser aplicados los cuestionarios y las indicaciones

para esto a fin de no interferir en las actividades del personal de salud.

2.5.2 Aplicacion de instrumento

Se aplicaran los cuestionarios en las fechas indicadas por la institucion de
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manera presencial explicando a los participantes los motivos del estudio y
pidiendo que firmen el consentimiento informado para dejar constancia de su
voluntad de participar. En caso de pacientes que no puedan completar el
cuestionario por sus propios medios, se leeran las preguntas y se apuntaran las
respuestas en su cuestionario o se pedira a su acompafiante que realice esto
guedando a disposicion ante cualquier duda o inquietud que surja. Esto tomara
un tiempo aproximado de 20 minutos por paciente y cada cuestionario sera

codificado asignando un numero a cada participante.

2.6 METODO DE ANALISIS ESTADISTICO

La informacion obtenida en el procedimiento anterior sera ordenada en una hoja
de calculo de Microsoft Excel 2018 dividiendo por variable y dimensiones y
otorgando el valor numérico que corresponda a cada respuesta para crear la
base de datos, misma que se pasara al software estadistico de IBM SPSS v.24
para su procesamiento. Una vez alli, se empleara la estadistica descriptiva
determinando los rangos y escalas para ubicar a cada paciente en el nivel que
corresponda y se representard a través de tablas de frecuencia (relativa y
porcentual) y gréficos porcentuales circulares en los que se mostrara el nivel de
satisfaccion o insatisfaccibn de manera mas comprensible para el analisis e
interpretacion. Lo anterior, permitira dar respuesta a los objetivos planteados y
establecer las conclusiones del estudio de manera cientifica.

2.7 ASPECTOS ETICOS

Los principios éticos representan un pilar fundamental en las investigaciones y
cumplirlos es base para el buen desarrollo (29), debiendo presentarse un
documento donde se plasme la aceptacién de participacion en el estudio por
parte de la muestra, principios bioéticos y el respeto a la propiedad intelectual de
las fuentes consultadas (30). En cuanto a los principios bioéticos, se tiene el

cumplimiento de:

Beneficencia
Se trata del bien que se genera en otros, el dafio que no se hace o la prevencién

de dafos generando un aporte a quienes participan (29).
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En cumplimiento de este principio, los resultados de la investigacion seran de
aporte para que se establezcan medidas correctivas en la institucion en cuanto
a la atencion de los pacientes y se brindara informacion a los pacientes sobre los
beneficios que se obtengan.

Autonomia
Se refiere a la decision libre positiva o negativa de participar en el estudio por
parte de la muestra (30).

Este principio serd cumplido al permitir que los pacientes o sus acompafnantes
decidan libremente participar o no en la investigacion. Las decisiones positivas
guedaran plasmadas en un consentimiento informado donde se explica a detalle

la finalidad del estudio y los principios seguidos para el desarrollo.

Justicia
Se trata de la racionalidad al momento de seleccién de participantes o del trato

brindado a los mismos en el trabajo de campo (29).

Cumpliendo este principio, se brindara un trato respetuoso, igualitario y justo a
todos los participantes sin realizar discriminaciones por sexo, edad, lugar de
procedencia, religion, raza u otros. Ademas, el trato sera empético y se aclararan

las dudas que surjan al momento de completar el cuestionario.

No maleficencia
Este principio estipula que con la realizacion de investigaciones no debe

perjudicarse a nadie ni causar dafios a otros (30).

La participacion en el estudio no conlleva riesgo alguno y esto sera informado a
cada uno de los participantes, asi como el tratamiento confidencial de la
informacion y el anonimato al plasmar resultados. Ademas, todas las fuentes
consultadas en el estudio fueron debidamente referenciadas a fin de no

perjudicar la propiedad intelectual de autores.
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3.1 Cronograma de actividades

[ll. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

ACTIVIDADES

2022

2023

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

ENERO

FEBRERO

MARZO

i

-

2

3

4

1

2

34

1

2

3

4

1

2

3

4

1

2

3

4

1

2

3[4

Identificar la probleméatica

Busqueda de informacién bibliografica

Desarrollo de introduccién: Problematica,
antecedentes y bases tedricas

Desarrollo de introduccién:
Justificacion e importancia del estudio

Desarrollo de introduccion:
Objetivos

X X| X[X|[X|F

x| X| X]|X

X X| XX

X X| XX

Desarrollo de materiales y métodos:
Enfoque y disefio del estudio

Desarrollo de materiales y métodos:
Poblacién, muestra y muestreo

x| X| X| X

X X X X

X X X| X

Desarrollo de materiales y métodos:
Técnicas e instrumentos de recoleccion
de datos

Desarrollo de materiales y métodos:
Aspectos bioéticos

X

Desarrollo de materiales y métodos:
Métodos de andlisis de informacién

Elaboracién de aspectos administrativos
del estudio

Elaboracion de los anexos

Revisiéon del proyecto

Aprobacion del proyecto

Trabajo de campo

Redaccion del trabajo académico

Sustentacion del trabajo académico
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3.2 Recursos financieros

(Presupuestos y Recursos Humanos)

MATERIALES 2022 2023 TOTAL
SET OCT | NOV |DIC |ENE |FEB | MAR | ABR MAYO | JUN | S/

Equipos

1 laptop S/. 220 S/. 2200

USB S/. 30 S/. 30

Utiles de

escritorio

Lapiceros S/.6 S/. 6

Lapiz S/.10 S/.10

Tableros S/.30 S/.30

Hojas bond A4 S/.12 S/.60 SI.72

Material

Bibliografico

Libros S/.60 | S/.60| S/.30| S/. 30 S/.180

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

Alimentos S/.15 | S/.15 | S/.15 | S/.15 | S/.15 | S/.15 | S/.15 | S/.15 S/.15 S/.15 | S/. 150

Llamadas S/.30 | S/.20 | S/.15 | S/.15 | S/.20 | S/.10 | S/.10 | S/.10 S/.10 S/.20 | S/. 160

Recursos

Humanos

Digitadora S/. 60 S/.60 | S/.120

Imprevistos* S/. 100 S/.100 S/.120| S/.320

TOTAL S/.2527 S/.127| S/.180| S/.80 | S/.55 | S/.45| S/. 25| S/.165 | S/. 25 | S/.315| S/.3538
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Anexo A. Operacionalizacién de la variable

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Variable Tipo de DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES N° DE VALOR FINAL CRITERIOS
variable segun CONCEPTUAL OPERACIONAL ITEMS PARA ASIGNAR
su naturalezay VALORES

escalade
medicion
Satisfaccién | - De acuerdo a Se define como un Es evaluada por la Fiabilidad Brindar servicio lals
del cliente su naturaleza: estado de animo calidad del servicio que ofrecido, ser Satisfaccion (22 a 51 puntos)
Cualitativa resultante de la recibe del Hospital confiables, brindar baja
comparacion entre Regional de Ica, servicio deseado
- Escala de el rendimiento que considerandose Capacidad de Inmediatez, 6al9 Satisfaccion (52 a 81 puntos)
medicion: se percibe de un aspectos tangibles e respuesta disposicion, buena regular
Ordinal producto o servicio intangibles como las voluntad en la
con lo que habilidades para ser atencion, servicio Satisfaccién (82 a 110 puntos)
esperaba recibir; es | fieles a lo prometido, la oportuno alta
entonces como voluntad para brindar Seguridad Ayuda a 10 al 13
esta evaluacion se una atencion que resolucion de
da luego de realmente ayude al problemas,
consumir o ser usuario, la confianza 'y credibilidad,
usuario del confidencialidad en el confidencialidad
producto o servicio trato, las capacidades Empatia Atencion particular | 14 al 18
y puede variar para atender aspectos y personalizada,
constantemente particulares de cada trato humano
(25). usuario con atencion Elementos Infraestructura 19 al 22
personalizada, las tangibles adecuada,
instalaciones de la disponibilidad de
institucion, la equiposy
apariencia y aseo del elementos

personal, lo que se
evaluara a través del
cuestionario
SERVQUAL en
pacientes o
acompafantes

comunicativos,
presencia y aseo
del personal
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xUMA

Universidad

Maria Auxilladera Anexo B. Instrumento de recoleccion de datos

. PRESENTACION

Buenos dias, soy estudiante de la Especialidad de Enfermeria en Emergencias y
Desastres de la Universidad Maria auxiliadora, y estoy aca para pedir su
colaboracién en facilitarme ciertos datos que permitirdn conocer el nivel de
satisfaccion de los pacientes que acuden al servicio de emergencia del Hospital
Regional de Ica — 2022. Este cuestionario no contiene preguntas correctas ni
incorrectas. Por favor responda con total sinceridad, ademas mencionarle que sus
datos seran tratados de forma andnima y confidencial. Si Ud. tuviera alguna duda,
preguntele a la persona a cargo.

[I. INSTRUCCIONES GENERALES

Responda de manera sincera la satisfaccion que siente en cada uno de los
aspectos al momento de la atencion en el servicio de emergencia del hospital,
marque con una “X” la opcion que considere mas adecuada.

DATOS GENERALES:

Edad:

Sexo del entrevistado
a. Masculino( ) b.femenino ( )

N° Preguntas

Poco satisfecho
Completamente

Nada satisfecho
satisfecho

Muy satisfecho

Neutral

1 | Los pacientes son atendidos inmediatamente a su llegada a
emergencia sin importar su condicién socioeconémica

2 | La atencién en emergencia se realiza considerando la gravedad
de la salud del paciente

3 | La atencién en emergencia esta a cargo del médico

4 | El médico mantiene suficiente comunicacién con usted o sus
familiares para explicar el seguimiento de su problema de salud
5 | La farmacia de emergencia cuenta con los medicamentos que
recetd el médico

6 | La atencion en caja o en el médulo de admision del seguro
integral de salud (SIS) es rapida

7 | La atencidn para tomarse analisis del laboratorio es rapida

8 | La atencidn para tomarse examenes radiolégicos (radiografias,
ecografias, otros) es rapida.
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9 | La atencién en farmacia es rapida

10 | El médico brinda el tiempo necesario para contestar sus dudas
0 preguntas sobre su problema de salud

11 | La consulta con el médico se realiza en el horario programado

12 | El médico realiza un examen fisico completo y minucioso por el
problema de salud por el cual sera atendido

13 | el problema de salud por el cual sera atendido se resuelve o
mejora

14 | El personal de emergencia lo trata con amabilidad, respeto y
paciencia

15 | El personal de emergencia muestra interés en solucionar
cualquier dificultad que se presente durante su atencion

16 | Usted comprende la explicacion que el médico le brindara
sobre el problema de salud o el resultado de la atencién

17 | Usted comprende la explicacién que el médico le brinda sobre
los procedimientos o analisis que se le realizaran

18 | Usted comprende la explicacion que el médico le brindara
sobre el tratamiento que recibira: tipo de medicamentos, dosis y
efectos adversos

19 | Los carteles, letreros y flechas de la consulta externa son
adecuados para orientar a los pacientes

20 | La consulta externa cuenta con personal para informar y
orientar a los pacientes y acompafantes

21 | Los consultorios cuentan con equipos disponibles y materiales
necesarios para su atencién

22 | Los ambientes de servicio de emergencia son limpios y

comodos

Gracias por su colaboracion.
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Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN PROYECTO DE
INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta 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: Satisfaccion del usuario que acude al servicio de emergencia
del Hospital Regional de Ica, 2022.
Nombre y apellidos del investigador: VEGA JAUREGUI, ALBERTO.
Propésito del estudio: Determinar el nivel de satisfaccion del usuario que acude
al servicio de emergencia del Hospital Regional de Ica, 2022.
Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacion por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le
puede ser de mucha utilidad en su atencion a la 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 informacién que usted proporcione estara protegida, solo los
investigadores pueden 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 investigacién, puede dirigirse a Alberto
Vega, coordinador de equipo (teléfono mévil N° 952260425) o al correo electrénico:
vegalbertol@hotmail.com
Contacto al Comité de Etica: Si usted tuviese algunas preguntas sobre sus
derechos como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede

dirigirse al , Presidente del Comité de Etica de la

ubicada en la ,

correo electrénico:
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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 participar o continuar participando en el estudio y que

finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.

Nombres y apellidos del participante o
apoderado:

Firma o huella digital

N° de DNI:

N° de teléfono: Fijo, mévil o WhatsApp:

Correo electrénico:

Nombres y apellidos del investigador:

Firma

VEGA JAUREGUI, ALBERTO

N° de DNI

09552997

N° de teléfono movil:

952260425

Nombres y apellidos del responsable
encuestador:

Firma

N° de DNI:

N° de teléfono

Datos del testigo para los casos de participantes
iletrados

Firma o huella digital

Nombres y apellidos:

DNI:

Teléfonol:

**Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado

Firma del participante
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Anexo D. Informe de originalidad
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