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Calidad de la Atencion segun el Usuario del Centro de Atencion Primaria Il San
Ignacio de la Red Asistencial Essalud - Lambayeque
durante Noviembre 2009 - Febrero 2010

RESUMEN

Se evaluo el grado de satisfaccion de los pacientes en base a la calidad de atencion
brindados en los servicios del CAP Il “San Ignacio” de la Red Asistencial Es Salud —
Lambayeque con la finalidad de implementar un plan de mejoramiento continuo de la
calidad para asi lograr un alto nivel de competitividad en los servicios que son
altamente demandados por la poblacion de asegurados, debido a que en el CAP I, se
percibe insatisfaccion durante la atencion.

Mediante un disefio No Experimental,: con tipo de estudio prospectivo
correlacional en 444 usuarios que acudieron al CAP Il “San Ignacio” de la Red
Asistencial Es Salud — Lambayeque durante noviembre 2009 — febrero 2010 utilizando
la entrevista - encuesta y la aplicacion de un cuestionario, se evaluo la medicion de la
calidad de los servicios en los consultorios externos de esta Red Asistencial Es Salud -
Lambayeque a partir de la satisfaccion de los pacientes , que fue llevado a cabo a
través de las Dimensiones de satisfaccion global y las cinco dimensiones que
sintetizan dicha satisfaccion global :capacidad de respuesta al servicio, disponibilidad
del servicio, profesionalismo técnico, calidad relacional y calidad ambiental. Para
contrastar la hipotesis de investigacidon se realizd la prueba de hipétesis de
proporciones con el fin de verificar el estdndar establecido; luego se presenta medidas
de asociacion entre la satisfaccion y algunas caracteristicas generales de los
pacientes; analisis de correlacién entre las diferentes dimensiones; regresion lineal
multiple con fin de encontrar que dimensiones predicen la satisfacciéon en orden de
importancia; considerandose significativo un valor de p < a 0.05 en las comparaciones
respectivas.

Existen pacientes mujeres (66%) y varones (34%). En cuanto a la edad, el grupo
etareo de 35 a 44 afos (33%). Referente al grado de instruccion, el nivel superior es el
que predomina (58%), seguido del nivel secundario (30%). En cuanto al estado civil
predominaron los pacientes casados (47.3%), seguido de los solteros (41.4%). La
comparacion de proporciones indica que menos del 80% de los pacientes estan
satisfechos (42.7 %) con la atencion con un nivel de significancia de p< 0.05. La
satisfaccion del paciente se encuentra significativamente relacionada con la edad,
frecuencia con que se atienden y la frecuencia con que vienen por la dolencia del
momento de la entrevista, mas no con el sexo y el grado de instruccién, a un nivel de
significancia de p < 0.05.

Se concluye que el porcentaje de pacientes satisfechos atendidos en el CAP Il San
Ignacio de la Red Asistencial Lambayeque de Es Salud; es estadisticamente menor
con un nivel de significancia del 0.05 a lo establecido por la institucién de lograr por lo
menos un 80% de pacientes satisfechos.

Palabras Claves: nivel de satisfaccion, usuarios, calidad de atencion.
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Quality of Cas you Center San Ignacio Elementary Il Care Network-
Lambayeque Essalud During November 2009 - February 2010

ABSTRACT

They evaluated the degree of patient satisfaction based on the quality of care provided
in the services of CAP Il "San Ignacio" EsSalud Care Network - Lambayeque. in order
to implement a continuous quality improvement in order to achieve a high level of
competitiveness in the services that are highly demanded by the insured population,
because the CAP is perceived dissatisfaction during care.

Using a non-experimental design: prospective study with correlation type in 444
users who attended the CAP Il "San Ignacio" EsSalud Care Network - Gauteng during
November 2009 - February 2010 using the interview - survey and application of a
questionnaire, was evaluated measuring the quality of outpatient services in this
EsSalud Healthcare Network - Lambayeque from patient satisfaction, which was
conducted through the dimensions of satisfaction and the five dimensions that
summarize this overall satisfaction: service responsiveness, service availability,
technical expertise, relational quality and environmental quality. To test the research
hypotheses were tested for assumptions of proportions in order to verify the standard
set, then presents measures of association between satisfaction and some general
characteristics of patients, analysis of correlation between different dimensions, linear
regression Multiple dimensions in order to find that predict satisfaction in order of
importance, considering significant p<0.05 in comparison to respective.

The composition of the sample consisted of female patients (66%) and men (34%), In
terms of age, we observed that the predominant age group 35 to 44 years (33%),
Concerning the educational status of the patients interviewed, the upper level is
dominant (58%), followed by secondary (30%). In terms of marital status married
patients predominated (47.3%), followed by unmarried (41.4%). The comparison of
proportions indicates that less than 80% of patients are satisfied(42.7%) with the
attention with a significance level of p<0.05. Patient satisfaction is significantly related
to age, frequency of attending and how often they come for the condition of the time of
the interview, but not with sex and educational attainment at a significance level of
p<0.05).

It is concluded that the percentage of satisfied patients in primary care centers in San
Ignacio Lambayeque EsSalud Healthcare Network, is statistically lower with a
significance level of 0.05 as determined by the institution to achieve at least 80%
patient satisfaction satisfied.

Key words: level of satisfaction, users, quality of attention.
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l.-INTRODUCCION

1.1.- Realidad Problematica

En el Peru el Seguro Social de Salud-Es Salud es una Institucion que
tiene por finalidad cubrir a los trabajadores asegurados y sus familiares en los riesgos

de enfermedades, maternidad, invalidez, accidentes, vejez y muerte.

Es Salud durante la década de los noventa, amplié sustancialmente la oferta de los
servicios publicos en salud, sin embargo, la calidad de atencion de estos servicios se
ha venido deteriorando a través del tiempo; reflejado en largos tiempos de espera para
ser atendidos en los diferentes servicios de salud por la falta de profesionales, la falta
de equipamiento médico, medicamentos de baja calidad, escasez de medicamentos,

déficit en infraestructura.

Hoy hablar del cliente es hablar de calidad, porque la calidad se inicia en la forma
como espera el cliente recibir el servicio y termina en la forma como percibe lo que ha
recibido. Y es que en la actualidad, el consumidor, usuario o cliente, elige un producto

0 un servicio que es capaz de darle la mayor satisfaccion para un nivel de precio dado.

La atencidon al cliente, es uno de los elementos claves necesarios para que una
empresa otorgue una buena calidad en sus servicios. Esto significa, que la empresa
debe asegurarse que el cliente es considerado en la organizacién como prioridad uno
y de que constituye un punto de convergencia unico e innegable del trabajo y de los
esfuerzos de todos. El proveer un buen servicio al cliente, genera incremento en la
demanda de productos y servicios por el mayor compromiso que se adquiere frente al
usuario, reduce los costos por cliente y mejora la recuperacion de costos,

contribuyendo a alcanzar la sustentabilidad del establecimiento.
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En términos de rendimiento, la evaluacion de la satisfaccion del cliente es el método
mas eficaz de medir los logros y las mejoras alcanzadas, ademas esa medicidn
permite aumentar la conciencia sobre la calidad del servicio, saber donde se esta
posicionando, poder compararse con otros, identificar los puntos fuertes y débiles de la
organizacién y supervisar el progreso; poniendo de manifiesto la linea directriz que

existe entre cultura y satisfaccion del cliente.

Bajo este contexto, deseamos realizar un estudio en el Centro de Atencién Primaria Il
(CAP II) “San Ignacio”, el cual cobertura a los asegurados adscritos a dicho
establecimiento de salud; el estudio a realizarse sera, en los servicios de Medicina,
Enfermeria, Obstetricia, Odontologia y Admisién aplicando un cuestionario a los

pacientes al término de su atencion.

1.2.- Antecedentes del Problema

Aguirre H. (1991) en su estudio = Evaluacion y Garantia de Calidad de la
Atencién Médica™", presentado en el Instituto Nacional de Salud Publica-México,
establece que la calidad de atencion esta intimamente ligada a valores del ser humano
por el rol que desempefia en la salud fisica y mental de las personas, otorgar atencion
médica con oportunidad, amabilidad, trato personalizado, comunicacion y ambiente
confortable que permitan mejorar el nivel de salud y satisfaccion del usuario y que

contribuyan a mejorar su calidad de vida

Paganini J. (1993) en su estudio”™ Calidad y Eficiencia de la Atencion
Hospitalaria: Relacion entre estructura, proceso y resultado™, segun la propuesta de la
OPS ,considera que si bien los resultados constituyen un indice adecuado de la
calidad de la atencibn médica, se necesitan evaluaciones simultaneas de las
estructuras y los procesos para conocer las razones de las deficiencias encontradas y
para planear intervenciones que no solamente lo mejoren sino también que alcancen

eficiencia y equidad de la organizacion y el suministro de servicios de salud.
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Barrera. (1995) en su estudio:”” De la calidad de la atencion al control total ",
presentado en el curso taller de la Escuela Nacional de Salud Publica-Lima, establece
que la calidad de la atencién que se brinda en un hospital depende de diversos
factores, que empiezan desde una adecuada relacién usuario-equipo de salud, hasta
el trato que recibe. En este contexto los conocimientos cientificos-tecnolégicos del
personal, asi como la infraestructura y recursos materiales con los que cuenta

contribuyen a brindar una atencién de buena calidad.

Del Castillo, C. (1997) en su estudio™” Calidad de Atencion en el Servicio de
Obstetricia en el Hospital Arzobispo Loayza: Enfoque desde el punto de vista de la
paciente™”, concluye que la calidad esta en relacion con las necesidades y
expectativas de una usuaria o cliente, resulta que medir la calidad significa introducirse
en el mundo subijetivo de dicha usuaria o cliente no solo para saber qué es lo que ella
espera cuando acude al servicio, sino también lo que ella trae y que puede dificultar o

facilitar su salud.

Piscoya J, Aliaga E. (1997) en su estudio = Auditoria Médica como pilar de la
Atencién de Salud *° en la revista médica IPSS-Lima, concluye que la calidad de
atencion es la obtencién del maximo beneficio para el usuario mediante la aplicacion
del conocimiento y tecnologia mas avanzada tomando en cuenta los requerimientos
del paciente, asi como las capacidades y limitaciones de recurso de la institucién de

acuerdo con los valores sociales imperantes.

Pérez, K. (1998) en su estudio "Nivel de percepcién de usuarios sobre calidad
de atencidn de los servicios de salud . En su tesis para optar el grado de Maestro en
Salud Familiar y Comunitaria en la Universidad Nacional de Truijillo concluye que una
atencién de calidad incluye datos del paciente, estado de salud, ambiente donde se

llevo a cabo la atencion y los resultados a que se llega después de la atencion .
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Frecuentemente las evaluaciones de calidad en la atencién brindada se centran en

resultados administrativos y no se toman en cuenta la perspectiva del usuario.

Nuniez K, Sagastegui A. (1998) en su estudio Influencia de la calidad de
atencion recibida en la comunidad a la asistencia de usuarias al Consultorio Externo
de Obstetricia del Hospital | Florencia de Mora- IPSS, en su tesis para optar el titulo
profesional de Obstetriz de la Universidad Privada Antenor Orrego, concluye que la
calidad de atencion es un tema de interés creciente que se mide como el mayor

beneficio médico, psicolégico y social del paciente al menor costo y riesgo.

Cabrejos Guillermo (2002) y Patazca Juan (2000) realizaron estudios sobre
calidad de atencién del servicio de Emergencia del Hospital Regional Docente Las
Mercedes encontrando que los usuarios tuvieron una percepcion buena sobre la

calidad en confiabilidad de 46.9%, seguridad de 70.4% y empatia de 58%.

Rodriguez Ana y Mamani Maria (2002) estudiaron la calidad de atencion
desde el punto de vista del usuario y del proveedor en la consulta externa de 16
establecimientos periféricos de la Red Asistencial Lambayeque de EsSalud,
encontrando que la calidad percibida por los usuarios tuvo tendencia a ser deficiente y

para los proveedores fue buena.

Vega Juan (2002) realizé un estudio sobre calidad de atencion del servicio de
emergencia del Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo de EsSalud encontrando

que los usuarios califican un nivel de calidad alto respecto a los trabajadores.

Huangal Elmer (2006) realizé un estudio de calidad de atencién en la consulta
externa del Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo de EsSalud en 384 usuarios
encontrando que la opinidon sobre la calidad de atencidon médica es regular en el

50.52%.
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Huaman José (2007) estudio la calidad de atencion percibida por pacientes

hospitalizadas en el servicio de Gineco Obstetricia del Hospital Regional Docente Las
Mercedes concluyendo que la percepcién de atencién global es regular siendo la
empatia la dimensién que obtuvo mayor puntaje (buena calidad) y la de aspectos

tangibles el menor puntaje (mala calidad).

Lopez Torres A. (2010) Valord el nivel de satisfaccion del usuario durante la
atencion médica en cada servicio de consultorio externo del Hospital Naylamp,
determinando que solo en los servicios de Nefrologia con 83.4 %, de Cardiologia con
77.2 % y Neurologia con 75 % los pacientes estdn mas satisfechos en base al
criterio de calidad de atencion de Auditoria de Es Salud que exige 75 % de nivel bueno

de calidad de atencion recibida.

BASE TEORICA
Calidad proviene del latin Quilitas y significa propiedad o conjunto de propiedades
inherentes a una cosa, que permite apreciarla como igual, mejor o peor que el resto de

su especie. (8)

Avedis Donabedian en 1980 propuso una definicién de Calidad Asistencial: Calidad
de la Atencién es aquella que se espera que pueda proporcionar al usuario el maximo
y mas completo bienestar después de valorar el balance de las ganancias y pérdidas

que pueden acompanar el proceso en todas sus partes. (9)

Donabedian, manifiesta que la calidad es el grado en que los medios mas deseables
se utilizan para alcanzar las mayores mejoras posibles en la Salud. Sefala tres
dimensiones fundamentales de la Calidad: La Técnica (aplicacion de conocimientos y
técnicas para la Atencién a la Salud), la Interpersonal (relacién entre los proveedores
de Servicios y los usuarios de los mismos), sin dejar de considerar el contexto

sociocultural donde se otorga el Servicio. (8)
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Donabedian. También hace referencia a 3 enfoques utiles para evaluar la Calidad: La
Estructura, el Proceso y el Resultado. En la Estructura engloba los Recursos
Humanos, materiales, Tecnolégicos y Organizacionales de los lugares donde se
proporciona la atencion; en el Proceso incluye todo lo que el personal de salud hace
por los usuarios y la habilidad con lo que la utiliza; los Resultados incluyen los cambios
que se obtienen en la salud derivados del servicio otorgado y la satisfaccion del

usuario y del personal de Salud (8)

Gilmore y Moraes (1997) mencionan 5 aspectos de la calidad: Un alto nivel de
excelencia profesional, Uso eficiente de los recursos, Un minimo de riesgo para el
paciente, Un alto grado de satisfaccién por parte del paciente y un impacto final en la

Salud (4)

Segun Ishikawa (1988) la calidad es disefiar, producir y ofrecer un bien o servicio que

sea util, lo mas econdmico posible y siempre satisfactorio para el cliente. (7)

Ishikawa enfatizo la necesidad de un tratamiento y alcance integral de la calidad en
una empresa, comprometiendo junto con el componente productivo a la gerencia, los
servicios y en general al total de elementos participantes. Por lo que la calidad estaria
dada por 6 principios: Primero la calidad, orientacién hacia el consumidor, el proceso
siguiente es el cliente, utilizar datos y numeros, respetar la humanidad, administracion

inter funcional. (7)

Vanormelingen (1997) define a la calidad como la satisfaccion de las necesidades de

los usuarios con soluciones técnicamente optimas. (12)

Betancourt menciona que la calidad en la atencion de Salud se da cuando los
resultados o efectos de este proceso satisfacen los requisitos de los clientes externos
e internos y ademas cumplen las normas como procedimientos y reglamentos

institucionales del sistema. (2)
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La internacional organizacion for estandarizacion (ISO) en 1989 definié: “Calidad es el
grado en que las caracteristicas de un producto o servicio cumplen los objetivos para

los que fue creado”. (9)

La OMS en el afio 1991 afirmo que una atencion sanitaria de alta calidad es la que
identifica las necesidades de salud (educativas, preventivas, curativas y de
mantenimiento) de los individuos o de la poblaciéon de una forma total y precisa y
destina los recursos (humanos y otros) de forma oportuna y efectiva como el estado

actual del conocimiento lo permite. (9)

Juran JM (1980) sostiene que la calidad no solo puede evaluarse y mejorarse, si no
también debe planificarse, siendo esta fase necesariamente previa a las demas. Una
vez planificada la mejora de la calidad, deben destinarse y organizar los recursos de
forma que permitan conseguir estos objetivos, es entonces cuando pueden producirse
la evaluacién de la calidad y la implementacién de las medidas para que la mejora de

la calidad pueda producirse. (6)

Noriaki Kano (1984), identifica las distintas percepciones de calidad que hacen los
clientes y que ayudan a identificar las necesidades: Calidad que se espera (implicitas)
que es lo los clientes dan por supuestas; calidad que satisface (explicitas) que es lo
que los clientes solicitan explicitamente; Calidad que deleita (los clientes no solicitan
porque desconocen que existen). Las organizaciones que las ofrecen se sitian en

posicién ventajosa. (3)

La percepcion de la calidad es diferente desde el punto de vista de prestador de
servicios y el usuario: El prestador de servicios observa la falta de recursos materiales,
la falta de recursos humanos, los problemas interpersonales, la falta de mantenimiento
de la infraestructura, falta de Comunicacién y el tiempo de espera. En cambio el
usuario observa primero el tiempo de espera, la no mejoria, la calidad técnica, el

tiempo que dura la consulta, la relacion interpersonal con el proveedor. (13)
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Parasuraman, Zeithaml y Berry (1985) crearon el modelo SERVQUAL con el
propésito de analizar las causas de origenes de los problemas de calidad de servicio y
de disefiar acciones especificas encaminadas a mejorar el nivel de calidad del servicio
prestado. Definieron la calidad del servicio como la amplitud de la discrepancia o
diferencia entre las percepciones reales por parte de los clientes del servicio y las
expectativas o deseos que sobre este se habian formado previamente, de esta forma
un cliente valorara negativamente o positivamente la calidad de un servicio en el que
las percepciones que ha obtenido sean inferiores o superiores a las expectativas que

tenia.

La Escala Servqual contempla la percepcion de las necesidades y las expectativas del
cliente, determina la calidad del servicio mediante la diferencia entre las expectativas
generales de los clientes y sus percepciones respecto al servicio de un proveedor
especifico valorando ambas a través de una encuesta dividida en 5 dimensiones:
elementos tangibles, fiabilidad, sensibilidad, seguridad y empatia. Existen factores que
intervienen en las expectativas de los clientes: comunicacion boca a boca,
necesidades personales de los clientes, experiencias y comunicaciones externas con

los proveedores. (11)

En los ultimos afos se esta utilizando un nuevo instrumento de la medicion de la
calidad adaptado especificamente para salud: EI SERVQHOS, que es una adaptacion
al ambito de Salud de la encuesta SERVQUAL. Es una medida de la calidad percibida,
facilita la orientaron hacia el paciente de la asistencia sanitaria que presta el
establecimiento de Salud, al tiempo que permite identificar oportunidades de mejora,
por tanto, capacita para la toma de decisiones a la Direccién del Establecimiento de

Salud. (11)
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Los pilares de la calidad destacan 4 finalidades: éptimo beneficio de la atencién de
cada usuario, minimizar los riesgos, eficiencia en el uso de los recursos, garantizar el

confort y el respeto al derecho de los usuarios. (7)

Se ha demostrado que los costos de la no calidad generan repeticiones innecesarias
que aumentan los costos y que estos constituyen un porcentaje importante de los
costos globales del centro de salud, llegandose a cifrar en el 20% de la facturacion de

muchas empresas y aun el 35% en las empresas de servicios. (10)

Existen factores determinantes en la calidad de los servicios de salud, los relacionados
a procedimientos y personal involucran a las competencias del personal, organizacion
administrativa, actualizacion de los conocimientos, procesos administrativos,
abastecimiento de instrumental y medicamentos; dentro del entorno fisico
encontramos la accesibilidad a los servicios, sefalizacion, equipamiento y mobiliario. (

5)

Las visiones de calidad son diferentes desde el punto de vista del paciente, prestador
y administrador. El paciente observa el grado de alivio de los sintomas y el grado de
mejoria funcional. El prestador se fija en la concordancia entre la atencion y los
avances técnicos, mientras que al administrador le importa el uso apropiado los

recursos. (1)

La evaluacion de la calidad de la atencion primaria en salud se define como un
proceso externo y periddico de evaluacién de la calidad de atencién en consultorios,

comparando procesos al interior de estos establecimientos con un patrén establecido.

(1)

1.3.- Formulacion de pregunta de investigacion

¢, Cual es el grado de satisfaccion de los pacientes atendidos en los servicios de salud
del CAP Il “San Ignacio” de la Red Asistencial EsSalud-Lambayeque durante los

meses de Noviembre2009 - Febrero 20107
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La HIPOTESIS de la investigacion queda expresada como:

El grado de satisfaccion de los pacientes atendidos en los servicios de salud del
CAP Il “San Ignacio” de la Red Asistencial EsSalud — Lambayeque, no alcanza el

nivel estandar establecido por la institucion.

La investigacién se JUSTIFICA porque: El presente trabajo se realizara por la
necesidad, de conocer la opinion de sus asegurados o usuarios con respecto a
la calidad de los servicios de salud brindados en el CAP |l “San Ignacio” de la

Red Asistencial EsSalud — Lambayeque.

Siendo los Objetivos de la investigacion:
1.4.- OBJETIVO GENERAL

Evaluar el grado de satisfaccion de los pacientes en base a la calidad de los servicios
brindados en los servicios del CAP Il “San Ignacio” de la Red Asistencial EsSalud —

Lambayeque.
OBJETIVOS ESPECIFICOS:

v Describir las caracteristicas generales de edad , sexo y estado civil de los
pacientes atendidos y relacionarlos con la satisfaccion.

v' Determinar la satisfaccion global desde la perspectiva de los pacientes
atendidos.

v' Determinar la asociacion entre la satisfaccion global y las dimensiones de la
calidad percibida por los pacientes atendidos.

v' Determinar el grado de satisfaccion por cada consultorio y cual fue el mayor.

v ldentificar las dos dimensiones que tuvieron mayor calidad de atencion que

influyeron en la satisfaccion del paciente.
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Il.- MATERIAL Y METODOS

2.1.- TIPO DE INVESTIGACION.
Descriptiva, prospectiva, correlacional
DISENO DE INVESTIGACION.

No experimental: “Sdélo después” o “Ex Post facto”

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES.

La medicion de la calidad de los servicios en los consultorios externos de la
Red Asistencial EsSalud-Lambayeque a partir de la satisfaccion de los
pacientes se llevd a cabo a través de las Dimensiones de la satisfaccion
global y las cinco dimensiones que sintetizan dicha satisfaccion global

definiéndose a continuacién:

SATISFACCION GLOBAL

Es una valoracion general de caracter sintético que el paciente manifiesta
acerca del servicio recibido; en el cual hay un conjunto de actividades
esablecidas dentro de cada una de las dimensiones de la calidad de

servicio que aqui se definen.

DIMENSIONES: Areas en que se ordenan las caracteristicas o

actividades de la calidad de servicio percibida por los pacientes de

acuerdo a su similitud de contenido.
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A. Capacidad de Respuesta al Servicio

Es el grado de reaccién del personal asistencial en la actividad de consulta
externa ante el paciente, en el proceso de atencion, como es conseguir cita
en admision, acudir al consultorio, esperar para ser atendido, etc.

preocupandose por el buen uso del tiempo de los pacientes.

Indicadores:
Tiempo para obtener una cita

Tiempo para que le atendiera el Profesional de la salud
Tiempo para recibir medicina

Tiempo de entrega de referencia a otro establecimiento

B. Disponibilidad del Servicio
Es la capacidad hasta que el paciente puede ponerse en contacto con el
personal asistencial, mostrando disposicién y voluntad para ayudar a los

pacientes y proporcionarles un servicio rapido y completo.

Indicadores

Horario de atencion

Ayuda y orientacion
Seguimiento para lo indicado
Respeto por su turno

Disponibilidad de atencion en emergencia

C. Profesionalismo Técnico

Esta dimension engloba aspectos relativos al nivel de conocimientos
tedricos, practicos y actualizados que posee el profesional de la
salud, su capacidad para ejecutarlos, asi como la claridad con que lo
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hace en términos de fiablilidad, precision, confiabilidad y uniformidad,
comprendiéndose las técnicas, pautas y normas del ejercio
profesional, relacionadas con el diagnéstico y el tratamiento, asi
como la capacidad de suministrar asesoramiento efectivo en salud y
establecer una buena relacion con el paciente.

Indicadores

Examen fisico

Habilidad y conocimiento de su profesion
Explicacién en términos entendibles
Criterio para referir a otro establecimiento
Atencién eficaz

Tratamiento prescrito a sus necesidades

D. Calidad Relacional

Esta dimensién recoge los aspectos del servicio relacionandolos, con las
actitudes y comportamiento del profesional de la salud hacia el paciente, es
decir, el tratamiento interpersonal que existe para con el paciente. Siendo
un aspecto subjetivo que se refiere al trato recibido por los pacientes, y en
el que se debe lograr la mejor satisfacion posible del paciente respetando

su autonomia y preferencias.

Indicadores

Orientacién precisa e importante
Disposicion para ayudarlo

Le brindan confianza

Recibe el saludo antes de atenderlo

Respuesta amable a las consultas
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E. Calidad Ambiental

Esta componente tiene relacion con los elementos tangibles del
servicio ya que en él se incluye aquellas caracteristicas del lugar de
la prestacion de los servicios que hacen la atencién a la salud
conveniente, confortable, agradable, privada y hasta cierto punto
deseable, que acreditan la satisfaccion del paciente y su deseo de

volver al establecimiento para recibir atencién de salud en el futuro.

Indicadores:
Buena presencia del personal
Limpieza en consultorios

Confort en consultorios

Las unidades de medida de estas dimensiones (variables) y la Satisfaccion
Global estan en una escala de Liker con niveles de Siempre(3), A veces (2)
y Nunca (1),; que para evaluar la satisfaccion del usuario ha sido expresada

segun la siguiente denominacion:

Satisfecho (S)= Siempre
Insatisfecho (P) = Aveces
Insatisfecho (1) = Nunca

El sistema de codificacion estuvo establecido de manera que las
puntuaciones mas altas representaron los niveles mas elevados de la
satisfaccion del usuario y asi mismo las puntuaciones mas bajas indicaron

niveles inferiores de satisfaccion, en una escala de uno a tres.
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MODELO DE LA INVESTIGACION:

Tiempo de Espera

para Obtener una Cita

Horario de

Comodidad y Confort de
los Ambientes

Atencidn

SATISFACCION

GLOBAL Disponibilidad
del Servicio
Obtencion de las
Medicinas
Tiempo de Espera Trato
Profesionalismo

2.2.- POBLACION Y MUESTRA
. El tamano de muestra se calculé para propdsitos de estimar proporciones
relacionadas con la satisfaccion del paciente; con un nivel de confianza de 0.95 y

un margen de error de 0.05. Resultando una muestra de tamano de 444 pacientes.
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2.3.- Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Datos

Para contrastar la hipétesis de investigacion se realizé la prueba de
hipotesis de proporciones con el fin de verificar el estdndar establecido; luego se
presenta medidas de asociacion entre la satisfacciéon y algunas caracteristicas
generales de los pacientes; analisis de correlacion entre las diferentes
dimensiones; regresion lineal multiple con fin de encontrar que dimensiones
predicen la satisfaccion en orden de importancia; considerandose significativo un

valor de p < a 0.05 en las comparaciones respectivas.
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RESULTADOS

CUADRO N° 01. ENTREVISTADOS EN SERVICIOS DEL CENTRO DE ATENCION

PRIMARIA Il “SAN IGNACIO” DE LA RED ASISTENCIAL
LAMBAYEQUE- ESSALUD 2010

SERVICIO n %
Admisién 222 50
Medicina 105 24
Enfermeria 55 12
Obstetricia 43 10
Odontologia 19 4
Total 444 100.0

Fuente: Encuesta aplicada a pacientes del CAP Il San Ignacio 2010
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CUADRO N° 02. DISTRIBUCION PORCENTUAL SEGUN SEXO DE LOS PACIENTES
ENTREVISTADOS EN CAP Il “SAN IGNACIO” DE LA RED

ASISTENCIAL LAMBAYEQUE-ESSALUD 2010

SEXO n %
Femenino 293 66
Masculino 151 34

Total 444 100.0

Fuente: Encuesta aplicada a pacientes del del CAP Il San Ignacio 2010

Masculino
34%

Femenino
66%

GRAFICO N° 01 :_SEXO DE LOS PACIENTES ENTREVISTADOS EN CAP Il “SAN

IGNACIO” DE LA RED ASISTENCIAL LAMBAYEQUE-ESSALUD 2010
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CUADRO N° 03. DISTRIBUCION PORCENTUAL SEGUN EDAD DE LOS PACIENTES
ENTREVISTADOS EN CAP Il “SAN IGNACIO” DE LA RED
ASISTENCIAL LAMBAYEQUE-ESSALUD 2010

EDAD (anos) n %
15 a 24 37 8
25 a 34 117 26
35 a 44 145 33
45 a 54 87 20
55 a 94 58 13

Total 444 100.0

Fuente: Encuesta aplicada a pacientes del CAP Il San Ignacio 2010

33
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15-24 25-34 35-44 45- 54 55-94
Edades

GRAFICO N° 02 : EDAD DE LOS PACIENTES ENTREVISTADOS EN CAP Il “SAN

IGNACIO” DE LA RED ASISTENCIAL LAMBAYEQUE-ESSALUD 2010
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CUADRO N° 04. DISTRIBUCION PORCENTUAL SEGUN GRADO DE INSTRUCCION
DE LOS PACIENTES ENTREVISTADOS EN CAP Il “SAN IGNACIO”
DE LA RED ASISTENCIAL LAMBAYEQUE-ESSALUD 2010

Grado de Instruccion N %
Primaria 51 11
Secundaria 135 30
Superior 258 58

Total 444 100.0

Fuente: Encuesta aplicada a pacientes del CAP Il San Ignacio 2010

58.0

Superior

0.0

Secundaria

Primaria

GRAFICO N° 03: GRADO DE INSTRUCCION DE LOS PACIENTES
ENTREVISTADOS EN CAP Il “SAN IGNACIO” DE LA
RED ASISTENCIAL LAMBAYEQUE - ESSALUD 2010
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CUADRO N° 05. DISTRIBUCION PORCENTUAL SEGUN ESTADO CIVIL DE
LOS PACIENTES ENTREVISTADOS EN CAP Il “SAN IGNACIO”
DE LA RED ASISTENCIAL ESSALUD — LAMBAYEQUE 2010

FRECUENCIA n %
Casado 210 47,3
Soltero 184 41,4

Conviviente 46 10,4
Viudo 3 0.7
Divorciado 1 0.2
Total 444 100.0

Fuente: Encuesta aplicada a pacientes del CAP Il San Ignacio 2010
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GRAFICO N° 04: ESTADO CIVIL DE LOS PACIENTES ENTREVISTADOS EN CAP Il “SAN

IGNACIO” DE LA RED ASISTENCIAL LAMBAYEQUE - ESSALUD 2010
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CUADRO 06:

ESTADISTICAS DESCRIPTIVAS DE CADA UNO DE LOS iTEMS DE LA ENCUESTA

PARA EVALUAR LA SATISFACCION DE LOS PACIENTES

GRADO DE
SATISFACCION
DIMENSIONES INDICADOR
S P |
% % %
38.6 | 16.2 | 452
= 1) Eltiempo para obtener una cita
<
g 2)  Eltiempo que esperd para que le atendiera profesional de la salud después de | 43.3 | 18.8 | 37.9
2 o haber obtenido la cita
] 385 | 536 | 7.9
2z 3)  Los medicamentos estuvieron disponibles
= 3
< i’ 4)  Las referencias a otro Establecimiento de Salud realizadas por el profesional de | 36.0 | 41.0 | 23.0
H salud son rapidas y oportunas
=
< 59.7 | 376 | 27
O 5)  Laatencion recibida fue inmediata
625 | 36.6 | 0.9
£ 6)  Elprofesional de salud cumple con su horario de trabajo
=
5 66.9 | 31.8 | 14
@ 7)  Elprofesional de salud respeta el turno de acuerdo a la llegada del paciente
D
=
7.2 . 7.
E 8)  Elprofesional de saludle indico seguimiento S 38 0
2 554 | 390 | 56
’E 9)  Elprofesional de salud le brindo atencion de emergencia cuando lo necesito
(=4
(=2
2 . ) 423 | 489 |88
a 10)  El consultorio esta equipado
36.9 | 536 | 95
11)  El profesional de salud le realiza el examen completo
S . . . 574 | 360 | 65
§ 12)  El profesional de salud le explico sobre los hallazgos y manejo de la enfermedad
5
g 13)  El Profesional de salud que lo atendié demuestra una Formacién Profesional 68.5 | 30.6 | 0.9
g adecuada
| 455 | 347 | 19.8
g 14)  El profesional de salud le refiri¢ a otro Establecimiento de Salud de mayor nivel
g 437 | 491 | 72
E 15)  El profesional de salud le brindo atencion eficaz
W
495 | 473 | 3.2
16)  Considera adecuado el tratamiento indicado por el profesional de salud
529 | 448 | 23
17)  La orientacion que le brindo el profesional de salud es precisa e importante
599 | 367 | 34
= 18)  Existe disposion del profesional de salud para ayudarlo cuando lo necesita
=
=]
2 50.7 | 428 | 65
g 19)  Confia en la capacidad del profesional de salud
P
~
721 | 248 | 32
E 20) El profesional de salud le respondié amablemente sobre su problema de salud
i 752 | 225 | 23
o 21)  El profesional de salud lo saludo antes de atenderlo
22)  El profesional de salud le brinda confianza para que que ud le cuente sus 66.2 | 288 | 50
problemas
518 | 372 | 11.0
_ 23)  El profesional de salud mantiene una buena apariencia
= &
S 5 51.7 | 424 | 59
% ﬁ 24)  El consultorio tiene buena limpeza
o E
< 403 | 516 | 8.1
25)  El consultorio es adecuado para la atencion

S: Satisfecho, P: Poco satisfecho, | :Insatisfecho
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CUADRO 07: GRADO DE SATISFACCION DE LOS PACIENTES ENTREVISTADOS EN CAP I

“SAN IGNACIO” DE LA RED ASISTENCIAL LAMBAYEQUE - ESSALUD 2010

GRADO DE SATISFACCION

Satisfecho Insatisfecho
SIEMPRE AVECES
NUNCA
DIMENSIONES

% n % n
Capacidad de respuesta al|43.2 192 56.8 252
servicio
Disponibilidad del Servicio 56.8 252 43.2 192
Profesionalismo Técnico 42.6 189 41.8 255
Calidad Relacional 54.0 240 46.0 204
Calidad Ambiental 47.9 212 43.7 232
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CUADRO 08: VALORES PROMEDIOS DE CADA DIMENSION DE LA ENCUESTA

PARA EVALUAR LA SATISFACCION DE LOS PACIENTES ENTREVISTADOS

EN CAP Il “SAN IGNACIO” DE LA RED ASISTENCIAL LAMBAYEQUE —

ESSALUD 2010

Intervalo de
DIMENSIONES (D)) Media
confianza al 95%

D1 = Capacidad de respuesta

1.53 1.14 a 1.92
al Servicio
D2 = Disponibilidad del servicio 1.67 1.21 a 213
Ds = Profesionalismo Técnico 1.50 1.04 a 1.95
D4 = Calidad Relacional 1.57 1.13 a 2.01
Ds = Calidad Ambiental 1.44 1.07 a 1.81
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CUADRO 09. GRADO DE SATISFACCION SEGUN PROPORCION ESTADISTICA DE

LOS PACIENTES
“SAN IGNACIO”
DE LA RED ASISTENCIAL ESSALUD — LAMBAYEQUE 2010

LOS PACIENTES POR DIMENSION DE

ENTREVISTADOS

EN CAP

PROPORCION DE

INTERVALO DE

DIMENSIONES (D)) CONFIANZA
SATISFACCION
AL 95%
D1 = Capacidad de respuesta al Servicio 0.56 0.53 a 0.59
D2 = Disponibilidad del servicio 0.85 0.83 a 0.87
D3 = Profesionalismo Técnico 0.75 0.72 a 0.78
D4 = Calidad Relacional 0.80 0.77 a 0.83
Ds = Calidad Ambiental 0.76 0.73 a 0.78
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CUADRO 10. ASOCIACION ENTRE LAS DIMENSIONES Y LA SATISFACCION
GLOBAL DE LOS PACIENTES ENTREVISTADOS EN CAP Il “SAN
IGNACIO” DE LA RED ASISTENCIAL ESSALUD - LAMBAYEQUE 2010

D1 D, Ds; D4 Ds
DIMENSIONES
D1 = Capacidad de respuesta al 1
Servicio
D2 = Disponibilidad del servicio
,688 1
Ds = Profesionalismo Técnico
,598 ,538 1
D4 = Calidad relacional
,603 ,585 ,586 1
Ds = Calidad Ambiental
,585 975 ,619 ,538 1
Nota: N=444. Todas las correlaciones son significativas en el nivel 0.01

Siendo uno de nuestros objetivos determinar la asociacion entre la satisfacciéon global
y las dimensiones establecidas, utilizamos el coeficiente de Pearson ya que hacemos

uso de las puntuaciones de cada dimension.

Como puede observarse, todas las dimensiones se correlacionan de manera directa y

en forma significativa entre ellos mismos.
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CUADRO 09. GRADO DE SATISFACCION DE LOS PACIENTES POR

SERVICIO Y DIMENSION DE LOS PACIENTES ENTREVISTADOS

EN CAP Il “SAN IGNACIO” DE LA RED ASISTENCIAL ESSALUD —

LAMBAYEQUE 2010

C . Disponibilidad |Profesionalis |Calidad Calidad
apacidad de . . ..

Respuesta del servicio mo Técnico

Relacional | Ambiental |PROMEDIO

SERVICIO
IADMISION 1.4 1.6 1.5 1.5 1.4 1.48
ENFERMERIA 1.5 1.6 1.6 1.5 1.6 1.56
MEDICINA 1.5 1.4 1.7 1.5 1.6 1.54
OBSTETRICIA 1.3 1.5 1,5 1.5 1.7 1.50
ODONTOLOGIA 1.3 1.4 1.5 1.4 1.4 1.40
Total, general 1.5 1.5 1.6 1.4 1.6
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CUADRO 11. GRADO DE SATISFACCION GENERAL DE LOS PACIENTES
POR SERVICIODE LOS PACIENTES ENTREVISTADOS EN
CAP Il “SAN IGNACIO” DE LA RED ASISTENCIAL ESSALUD -

LAMBAYEQUE 2010

SATISFECHO INSATISFECHO

SERVICIO n % n % TOTAL
ADMISION 89 40.0 133 59.9 222
ENFERMERIA 26 48.1 28 51.9 54
MEDICINA 49 46.2 57 53.8 106
OBSTETRICIA 19 44 1 24 55.8 43
ODONTOLOGIA| 7 36.3 12 63.2 19

TOTAL 190 42.7 254 57.3 444




IV.- DISCUSION

La composicion de la muestra abarcé a pacientes mujeres (66%) vy
hombres (34%), lo que probablemente refleja la estructura de la poblacion. (Cuadro
02). En cuanto a la edad, observamos que predomina el grupo etareo de 35 a 44 afos
(33%), seguido del grupo comprendido entre los 25 a 34 afos (26%).(Cuadro 03).
Referente al grado de instruccion de los pacientes entrevistados, el nivel superior es el
que predomina (58%), seguido del nivel secundario (30%). (Cuadro 04). En cuanto al
estado civil predominaron los pacientes casados (47.3%), seguido de los solteros

(41.4%). (Cuadro 05)

En el Cuadro 06 se puede observar que los resultados porcentuales
de la encuesta, las respuestas varian de satisfechas a insatisfechas; items
basados en una escala de tres valores, ubicandose los mayores porcentajes

como satisfechos (S) y poco satisfechos (P).

Asi mismo, en promedio, la mayor parte de los items (89.3%) tienen
respuestas favorables, es decir muestran satisfaccion con dichas

caracteristicas.

Segun el Cuadro 08, donde se aprecia los valores de la media ha sido
obtenidos en base al puntaje de cada nivel de respuestas a cada pregunta contenidos
en los instrumentos, considerando como puntajes: 1 = nunca, 2 = a veces y 3 =

siempre. Observando que los puntajes promedios de las dimensiones oscilan desde
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1.44 para calidad ambiental y 1.67 para capacidad de respuesta al servicio. Esto

corresponde a que exista un alto porcentaje de 43.2 % de pacientes satisfechos.

Asi mismo el Analisis Inferencial para contrastar la hipotesis de investigacion se
realizé la prueba de hipotesis de proporciones con el fin de verificar el estandar
establecido; luego presentamos medidas de asociacion entre la satisfaccion y
algunas caracteristicas generales de los pacientes; analisis de correlacién entre
las diferentes dimensiones; regresion lineal multiple con fin de encontrar que

dimensiones predicen la satisfaccién en orden de importancia.

Prueba de Hipotesis de Proporciones

Con la finalidad de verificar la hipétesis de investigacion se realizé una prueba de
proporciones mediante la estadistica Z. La hipétesis de investigacion se especifica de

la siguiente forma:
Ho: p >=0.80
Hi: p <0.80

En donde po =0.80 es la proporcion esperada de pacientes satisfechos. Los datos

muestrales proporcionan un valor experimental de la

P~ Py _donde o, = po(1—py)

O'p n

estadistica de prueba: Zo=

Zo =-5.19664 vy el valor critico de Zt=-1.64

Esto quiere decir que menos del 80% de los pacientes esta satisfecho con la atencion

con un nivel de significancia de 0.05.
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Segun el Cuadro 09, se observa que las proporciones de satisfaccion por dimension
encontramos que en la capacidad de profesionalismo técnico esta en la proporcion de
0.827 a 0.873, calidad ambiental en 0.774 a 0.826, estas dimensiones tienen

proporciones altas.
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V.- CONCLUSIONES

El porcentaje de pacientes satisfechos de 42.7 %, atendidos en el CAP Il San
Ignacio de la Red Asistencial Lambayeque de EsSalud; es estadisticamente
menor con un nivel de significancia de 0.05 a lo establecido por la institucién de

lograr por lo menos un 80% de satisfaccion del pacientes satisfechos.

La satisfaccion del paciente se encuentra significativamente relacionada con la
edad, frecuencia con que se atienden y la frecuencia con que vienen por la
dolencia del momento de la entrevista, mas no con el sexo y el grado de

instruccion, a un nivel de significancia de p < 0.05.

Los servicios que tienen mayor porcentaje de satisfaccion son Enfermeria

(48.1%) y Medicina (46.2 %).

Las dimensiones que tienen mayor grado de satisfaccion son disponibilidad del

servicio (56.8 %) y calidad relacional (54.0 %).

Se determino segun el sexo, mujeres (66%) y varones (34%). En cuanto a la
edad predomina el grupo etareo de 35 a 44 anos (33%). Referente al grado de
instruccién, el nivel superior predomina (58%). En cuanto al estado civil

predominaron los pacientes casados (47.3%), seguido de los solteros (41.4%).
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VI.- RECOMENDACIONES

Dado que las dimensiones mas importantes que explican la satisfacciéon son
Capacidad de respuesta, se sugiere fortalecerla, orientando los recursos
respectivos, a los aspectos vinculados con estas dimensiones, sin menos cabo

de la atencion a las otras dimensiones.

Aplicar el estudio con una periodicidad de 4 a 6 meses con el propésito de

determinar la estabilidad de satisfaccion del paciente a través del tiempo.
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VIIl.- ANEXOS

ANEXO 01: OPINION DEL USUARIO SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DEL
CENTRO DE ATENCION PRIMARIA II SAN IGNACIO EN EL SERVICIO DE MEDICINA

GENERAL
l.- DATOS GENERALES

1. Establecimiento : Centro de Atencidn Primaria Il San Ignacio
2. Edad tee.. AROS

3. Sexo : Masculino ( ) Femenino ( )
4. Estado Civil

5. Situacion Laboral

6. Grado de Instrucciéon: Primaria ( ) Secundaria( )
Superior () Analfabeto ( )

Il.- CUESTIONARIO SIEMPRE (3) AVECES(2) NUNCA (1)
1. Le fue facil conseguir una cita? () () ()
2. Cumplen con su horario de trabajo? () () ()
3. La duracidn del tiempo para la atencion () () ()

es apropiada?

4. Le realizaron un examen completo () () ()
y minucioso ?

5. Respetan el turno de atencién de () () ()
acuerdo alallegada del paciente ?

6. El Medico le indico seguimiento ( cita de control ) () () ()
de acuerdo al caso ?

7. El Médico le brind6 atencién de Emergencia () () ()
cuando lo necesité ?

8. El personal mantiene una buena apariencia ? () () ()

9. Los medicamentos indicados () () ()
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estuvieron disponibles ?
10. El Consultorio es adecuado para la atencion (
al paciente ( amplio y con comodidad ) ?
11. El Consultorio tiene una buena limpieza ? (
12. El Consultorio cuenta con Equipamiento (
necesario para brindar una buena atencién ?
13. La orientacidn e informacion que le brindé el (

éMedico es precisa e importante ?

14. El Médico le brindo una atencion de manera (
eficaz?
15. El Médico le explico sobre los hallazgos y (

manejo de la enfermedad ?
16. La atencion recibida por el Médico fué inmediata? (
17. Existe disposicion del Médico para ayudarle (
cuando lo necesita ?
18. Confia en la capacidad del Médico ? (
19. El Médico que lo atendié demuestra una (
Formacién Profesional adecuada ?
20. El Médico respondié amablemente sobre su
problema de salud( diagndstico y tratamiento ) ?
21. Considera adecuado el tratamiento indicado por el
Médico ?
22. El Médico le refirié a otro Establecimiento de Salud (
de mayor nivel de acuerdo al caso ?
23. Las referencias a otro Establecimiento de Salud (
realizadas por el Médico son rapidas y oportunas ?
24. El Médico lo saludo antes de atenderlo? (
25 .El Médico le brinda confianza para que (

Usted le cuente sus problemas ?
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ANEXO 02 : ENCUESTA DE OPINION SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DEL

CENTRO DE ATENCION PRIMARIA 11 SAN IGNACIO

SERVICIO DE ENFERMERIA

.- DATOS GENERALES

Establecimiento : Centro de Atencidn Primaria Il San Ignacio
Edad t..... Afios
Sexo : Masculino ( ) Femenino ( )
Estado Civil D

Situacion Laboral : ...

Grado de Instruccién: Primaria ( ) Secundaria( )
Superior ( ) Analfabeto ( )
Il.- CUESTIONARIO: SIEMPRE A VECES NUNCA
1. Le fue facil conseguir una cita con la Enfermera( 0)? ( ) ( ) ( )
2. La Enfermera(o) cumple con su horario de trabajo? ( ) ( ) ( )
3. La duracién del tiempo para la atencién por ( ) ( ) ( )

parte de la Enfermera(o) es apropiada ?
4. La Enfermera(0) le realiza un examen completo ( ) ( )
y minucioso ?
5. La Enfermera(o)respeto el turno de atencion de ( ) ( )
acuerdo a la llegada del paciente ?
6. La Enfermera(o) le indico seguimiento (cita de control) ( ) ( )
de acuerdo al caso ?
7. La Enfermera(o) le brindé atencién de Emergencia ( ) ( )
cuando lo necesité ?
8. La Enfermera(o) mantiene una buena apariencia? ( ) ( )
9. El Consultorio Enfermeria es adecuado para la atencién () ()
al paciente ( amplio y con comodidad ) ?

10. El Consultorio de Enfermeria tiene una buena limpieza? ( ) ( )

11. El Consultorio de Enfermeria cuenta con Equipamiento ( ) ( )
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Médico necesario para brindar una buena atencion?

12 .La Enfermera(o) cumplié en administrar el tratamiento ()
Médico indicado?

13. La orientacidn e informacion que le brindé la ( )

é¢Enfermera(o) es precisa e importante?

14. La Enfermera(o) le brindo una atencion de manera ( )
eficaz ?
15. La Enfermera(o) le explica sobre los hallazgos y ( )

manejo de la enfermedad ?

16. La atencidn recibida por la Enfermera(o) fue ( )
inmediata ?
17. Existe disposicion de la Enfermera(o) para ayudarle ()

cuando lo necesita?

18. Confia en la capacidad de la Enfermera(o)? ( )

19. La Enfermera(o) que lo atendié demuestra una ( )
formacién profesional adecuada?

20. La Enfermera(o) respondié amablemente sobre su ( )
problema de salud (diagndstico y tratamiento) ?

21. La Enfermera(o) le brinda confianza para que ( )

éUsted le cuente sus problemas?

22. La Enfermera(o) lo saludé antes de atenderlo? ( )

23 .La Enfermera(o) le pregunto por su estado de salud? ( )

24. La Enfermera(o) lo llama por su nombre cuando ( )
lo atiende ?

25. La Enfermera (0) le presto atencion cuando Usted le ( )

hablé ?



ANEXO 03: ENCUESTA DE OPINION SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DEL

CENTRO DE ATENCION PRIMARIA 11 SAN IGNACIO

SERVICIO DE ODONTOLOGIA

.- DATOS GENERALES

1. Establecimiento

2. Edad .. Afos
3. Sexo : Masculino ( )
4. Estado Civil R

5. Situaciéon Laboral
6. Grado de Instruccidon: Primaria ( )

Superior ( )

Il.- CUESTIONARIO;
1. Le fue facil conseguir una cita con el Odontélogo?
2. El Odontdlogo cumple con su horario de trabajo?
3. La duracion del tiempo para la atencion por
parte del Odontdlogo es apropiada ?
4. El Odontdlogo le realiza un examen completo
y minucios
5. El Odontdlogo respeto el turno de atencién de
acuerdo a la llegada del paciente ?
6. El Odontdlogo le indico seguimiento (cita de control )
de acuerdo al caso ?
7. El Odontdlogo le brind6 atencion de Emergencia
cuando lo necesité ?
8. El Odontdlogo mantiene una buena apariencia?
9. Los medicamentos indicados por el Odontdlogo
estuvieron disponibles ?

10. El Consultorio de Odontologia es adecuado para la

atencion al paciente ( amplio y con comodidad ) ?

: Centro de Atencidén Primaria Il San Ignacio

Femenino ( )

Secundaria( )

SIEMPRE A VECES

NUNCA
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11. El Consultorio de Odontologia tiene una buena limpieza?

12. El Consultorio Odontologia cuenta con Equipamiento

13.

14,

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

Médico necesario para brindar una buena atencion?
La orientacion e informacidn que le brindé el

Odontdlogo es precisa e importante?

El Odontdlogo le brindo una atenciéon de manera
eficaz ?
El Odontdlogo le explico sobre los hallazgos y

manejo de la enfermedad ?
La atencion recibida por el Odontélogo fué inmediata?
Existe disposicion del Odontdlogo para ayudarle
cuando lo necesita ?
Confia en la capacidad del Odontélogo?
El Odontdlogo que lo atendié demuestra una
Formacién Profesional adecuada?
El Odontdlogo respondié amablemente sobre su
problema de salud( diagndstico y tratamiento ) ?
Considera adecuado el tratamiento indicado por el
el Odontdlogo ?
El Odontdlogo le refirié a otro Establecimiento de Salud
de mayor nivel de acuerdo al caso ?
Las referencias a otro Establecimiento de Salud
realizadas por el Odontélogo son rapidas y oportunas ?
El Odontédlogo lo saludo antes de atenderlo ?

El Odontdlogo le brinda confianza para que

Usted le cuente sus problemas?

(
(

)
)
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ANEXO O4 :

ENCUESTA DE OPINION SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION DEL

CENTRO DE ATENCION PRIMARIA Il SAN IGNACIO

SERVICIO DE OBSTETRICIA

DATOS GENERALES
1. Establecimiento : Centro de Atencién Primaria Il San Ignacio
2. Edad HI Afios
3. Sexo : Masculino ( ) Femenino ( )
4. Estado Civil

5. Situacion Laboral
6. Grado de Instruccion: Primaria ( )

Superior ( )

Il.- CUESTIONARIO
1. Le fue facil conseguir una cita con la Obstetriz?
2. La Obstetriz cumple con su horario de trabajo?
3. La duracién del tiempo para la atencién por
parte de la Obstetriz es apropiada ?
4. La Obstetriz le realiza un examen completo
y minucioso ?
5. La Obstetriz respeté el turno de atencién de
acuerdo a la llegada del paciente ?
6. La Obstetriz le indico seguimiento (cita de control)

de acuerdo al caso?

7. La Obstetriz le brindé atencién de Emergencia

cuando lo necesité ?

8. La Obstetriz mantiene una buena apariencia?

9. Los medicamentos indicados por la Obstetriz

Secundaria( )

Analfabeta ( )

SIEMPRE A VECES NUNCA
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estuvieron disponibles ?

10. El Consultorio de Obstetricia es adecuado para la

atencion al paciente ( amplio y con comodidad ) ?

11. El Consultorio de Obstetricia tiene una buena limpieza?

12. El Consultorio de Obstetricia cuenta con Equipamiento

Médico necesario para brindar una buena atencion?
13. La orientacion e informacion que le brindé la
Obstetriz es precisa e importante?
14. La Obstetriz le brindo una atencién de manera
15. La Obstetriz le explica sobre los hallazgos y
manejo de la enfermedad?
16. La atencion recibida por la Obstetriz fué inmediata?
17. Existe disposicion de la Obstetriz para ayudarle
cuando lo necesita?

18. Confia en la capacidad de la Obstetriz?

19. La Obstetriz que lo atendié demuestra una
é¢Formacion Profesional adecuada?

20. La Obstetriz respondié amablemente sobre su
problema de salud(diagnodstico y tratamiento) ?

21. Considera adecuado el tratamiento indicado por la
la Obstetriz ?

22. La Obstetriz le refiri6 a otro Establecimiento de Salud
de mayor nivel de acuerdo al caso ?

23. Las referencias a otro Establecimiento de Salud
realizadas por la Obstetriz son rapidas y oportunas ?

24, La Obstetriz lo saludo antes de atenderlo?

25. La Obstetriz le brinda confianza para que

Usted le cuente sus problemas?
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ANEXO 05: ENCUESTA DE OPINION SOBRE LA CALIDAD DE ATENCION

DEL CENTRO DE ATENCION PRIMARIA Il SAN IGNACIO

SERVICIO DE ADMISION

.- DATOS GENERALES

Establecimiento : Centro de Atencién Primaria Il San Ignacio

1.
2. Edad HITI Afos
3. Sexo : Masculino ( ) Femenino ( )

4, Estado Civil D

5. Situacion Laboral

6. Grado de Instruccion: Primaria ( ) Secundaria ( )
Superior ( )
Il.- CUESTIONARIO: SIEMPRE A VECES NUNCA
1. El personal de Admisién cumple con su horario de ( ) ( ) ( )
trabajo?
2. La duracién del tiempo para la atencién por parte () () ()

del personal de Admision es apropiada?
3. El personal de Admisidn respeté el turno de atencién () () ()
de acuerdo a la llegada del paciente?
4. El personal de Admisién otorgo consultas adicionales () () ()
cuando se solicit6?
5. El personal de Admisién mantiene una buena apariencia? ( ) () ()
6. La ubicacién del servicio de Admisi6n es adecuaday () () ()

de facil acceso?
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7. E |l ambiente de Admision tiene una buena limpieza?
8. El ambiente de Admision cuenta con material y equipo
necesario para brindar una buena atenciéon?
9. La orientacion e informacion que le brindoé el personal
de Admisidn es precisa e importante?
10. La atencidn recibida en Admisidon fue rapida?
11. Confia en la capacidad del personal de Admision?
12. El personal de Admision priorizo la atencion para casos de
urgencia?
13. Existio disposicion del personal de Admisién para
ayudarle cuando lo necesit6?
14. Las referencias tramitadas por el servicio de Admision
rapidas y oportunas?
15. El personal de Admision lo saludo antes de atenderlo?
16. El personal de Admision lo atendié con buenas maneras?
17. El personal de Admision le respondid cortésmente
cuando Ud. le hizo alguna pregunta?
18. El personal de Admision le brinda confianza para que

Ud. le cuente sus problemas?
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ANEXO 06: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado paciente:

Soy el investigador Medico Vladimir Benjamin Carranza Lozano y
estoy realizando un estudio titulado: “Calidad de la atencion segun el
Usuario del Centro de Atencion Primaria Il San Ignacio durante los
meses de Septiembre a Noviembre del 2009”.

Este es un estudio dirigido a los pacientes de 15 afos a mas edad que
se atienden en el Centro de Atenciéon Primaria Il San Ignacio, nos
interesa conocer su opinidn acerca de la atencion recibida para lo cual
se realizara si usted nos autoriza una encuesta, la cual no representara
incomodidad, ni riesgo a su persona.

Como su participacion es voluntaria podra negarse a participar sin que
por ello se altere la relacion medico — paciente, ni se produzca perjuicio
en su tratamiento.

Este estudio y su participacion es de caracter confidencial, pero usted
podra conocer los resultados del estudio en el momento que lo solicite.
Los resultados seran publicados por la Oficina de Capacitacion de la
Gerencia de la Red Asistencial Lambayeque por lo que solicitamos su
autorizacién para incluir sus resultados en la publicacion.

Si siente que sus derechos no han sido respetados Ud. podra
comunicarse con el responsable del estudio, con la Direccién del Centro
de Atencion Primaria |l San Ignacio 6 con la Gerencia de la Red
Asistencial Lambayeque.

Presto Libremente mi conformidad para participar en el estudio.

Fecha:
V.8 ( "a })
Firma del Participante & Apoderado: Dr. Vladimir B Carranza Lozano
DNI N° DNI N° 16771636
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ANEXO 07:

INFORMACION GENERAL DEL CENTRO DE ATENCION PRIMARIA 11
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ORGANIGRAMA ESTRUCTURAL Y FUNCIONAL:

REGURSOS HUMANOQS DEL SISTEMA
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ANEXO N° 01

DECLARACION JURADA DE ORIGINALIDAD DE TESIS

Yo, Nestor Manuel Rodriguez Alayo , Docente , Asesor de Tesis , usuario
revisor del trabajo de investigacion del estudiante Vladimir Benjamin Carranza
Lozano , identificado con documento de identidad N° 16771636 de tesis titulada

“Calidad de la Atencion segun el Usuario del Centro de Atencion Primaria Il
San Ignacio de la Red Asistencial Essalud - Lambayeque durante Noviembre
2009 - Febrero 2010 “.

Declaro bajo juramento que el presente trabajo no ha sido plagiado , ni
contiene datos falsos . En caso se demostrara lo contrario , asumo
responsablemente la anulacién de este informe y por ende el proceso
administrativo a que hubiere lugar que puede conducir a la anulacién del titulo
o grado emitido como consecuencia de este informe .

Lambayeque , 15 de Enero del 2026

Dr. Nestor Manuel Rodriguez Alayo
DNI N2 17640067
Asesor
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