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RESUMEN

La presente investigacion tiene como objetivo demostrar la relacién entre el nivel
de satisfaccién y la calidad de atencion prenatal en gestantes que acuden al
Centro de Salud I-4 Consuelo de Velasco, Piura, en el afio 2024. Se utilizd un
disefio descriptivo, correlacional y de corte transversal, con una muestra de 59
gestantes que acudieron a dicho centro de salud. El instrumento empleado para la
recoleccion de datos fue una encuesta previamente validada a través de un juicio
de expertos. Los resultados obtenidos muestran que el coeficiente de correlacion
(r) entre las variables es de 0.885, lo que indica una correlacion positiva de alta
intensidad entre la calidad de atencion y el nivel de satisfaccion de las gestantes.
En cuanto a la calidad de atencién, las gestantes percibieron deficiencias en
varias dimensiones, tangibilidad (57.6%), fiabilidad (52.5%) y seguridad (44.1%),
un 23% de las gestantes calificaron la capacidad de respuesta como eficiente y un
47.5% expresO una evaluacion eficiente respecto a la empatia del servicio. En
cuanto al nivel de satisfaccion, un 54.2% de las gestantes se mostré satisfecha
con la organizacién de la consulta, un 50.8% estuvo insatisfecha con la atencion
recibida por el profesional, y un 64.4% expreso insatisfaccion con los aspectos
tangibles del servicio. En conclusion, se establece una relacion positiva entre el
nivel de satisfaccion y la calidad de atencién, lo que sugiere que las percepciones
sobre la calidad de atencién prenatal influyen directamente en el nivel de

satisfaccion de las gestantes.

Palabras claves: calidad de atencion, satisfaccion del usuario, gestante.
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ABSTRAC

The purpose of this research is to demonstrate the relationship that exists between
the level of satisfaction and the quality of prenatal care in pregnant women who
attend the I-4 Consuelo de Velasco-Piura Health Center, 2024. This study is
descriptive, correlational, cross-sectional and descriptive design, the sample was
made up of 59 pregnant women who attended the health center. The instrument
used is a data collection survey, which has been previously validated through
expert judgment. The results show that the correlation coefficient (r) is 0.885,
which indicates a positive correlation of considerable intensity between the
variables under investigation. In terms of quality of care in the dimension of
tangibility, 57.6% considered themselves to disagree, in terms of reliability, 52.5%
disagreed, in terms of responsiveness, 23% considered themselves to agree, and
in terms of safety, 44.1% of pregnant women agreed. in disagreement, in empathy
with 47.5% expressed agreement. In the level of satisfaction, in the organizational
dimension of the prenatal consultation, 54.2% agree, in the care received by the
professional, 50.8% disagree, and in tangible aspects, 64.4% disagree. It is
concluded that there is a positive relationship between both study variables.

Keywords: quality of care, user satisfaction, pregnant woman.
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. INTRODUCCION

La calidad de la atencion en salud y la satisfaccibn de las usuarias estan
estrechamente vinculadas, ya que se complementan mutuamente en la evaluacion de
la atencion brindada por los profesionales desde la perspectiva del usuario. Esta
relacion deberia guiar a las instituciones de salud en la implementacion de mejoras,
con el objetivo de alcanzar altos niveles de satisfaccion entre quienes utilizan sus
servicios.

Desde los afos 80, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) ha estado realizando
esfuerzos para mejorar la calidad y eficacia de los servicios de salud en América
Latina y el Caribe. En el afio 2000, se evaluaron estos esfuerzos a nivel mundial y se
concluyo que "la calidad de atencion en salud esta relacionada con la satisfaccion o
insatisfaccion de los usuarios, basada en las expectativas de la poblacién sobre el
trato que deberia recibir, con especial énfasis en los derechos humanos, la dignidad

del paciente y el respeto a la idiosincrasia”. (1)

Asimismo, a nivel nacional, el sistema actual de salud sigue en constante cambio en
cuanto a su organizacion, implementando un sistema de gestion de calidad que
abarque a todas las instituciones que prestan sus servicios de salud, sean publicos o
privados. Asi se obtendran mejoras en cuanto a la calidad en salud, enfocada a la
seguridad de la gestante y de este modo satisfacer las necesidades de las mismas
cubriendo asi sus expectativas y disminuir los riesgos presentes en el embarazo.

En los establecimientos de salud, se logra diferenciar una mayor demanda de servicio
frente a una menor oferta, es por ello que las gestantes no son muchas veces
atendidas de manera inmediata, causando un malestar entre esta poblacion,
esperando varias horas o realizando tramites largos y tediosos para ser atendida.
Esta situacion presenta un gran malestar en toda la poblacion, generando
insatisfaccion en las usuarias del servicio de obstetricia, que mencionan la falta de

compromiso del equipo que las atiende.

De esta manera la presente investigacion se centré en demostrar y valorar la opinion
de las usuarias con respecto al servicio adquirido en este establecimiento. Asi como
también, verificar si la calidad de atencion esta estrechamente relacionada con la
satisfaccion de la usuaria para tener conocimiento y propuestas en cuanto a su

mejora.
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Il. REVISION DE LA LITERATURA

2.1. Antecedentes

En el ambito internacional, Morales Barrera (Ecuador, 2022) realiz6 un estudio
utilizando una metodologia cuantitativa, no experimental, y corte trasversal con el
objetivo de “Evaluar la calidad de atencion durante el control prenatal en la unidad
de salud Vicentina, Ambato-Ecuador”’. Este grupo de estudio incluyé a las
gestantes que se atendieron por el equipo de obstetricia. La compilacién de datos
fue registrada por la escala de satisfaccion con los Servicios de Salud-S5/22,
adecuada al modelo SERVQUAL. Los hallazgos revelaron una conexion
estadisticamente especifica entre la calidad de la atenciéon proporcionada y la
percepcion de las mujeres embarazadas. Se observéd una satisfaccion general en
aspectos cualitativos como la confiabilidad, la seguridad, la empatia y los
aspectos tangibles del centro de salud. Sin embargo, hubo una insatisfaccion por
las usuarias en lo que respecta a la capacidad de respuesta. En resumen, se
establecié que la calidad de la atencién prenatal fue positiva, con una percepcion

satisfactoria en diversas dimensiones. (7)

Menendez Amaiquema (Ecuador, 2020) ejecutd una investigacion basica, con
enfoque cuantitativo y corte transversal; el disefio fue descriptivo correlacional,
teniendo como objetivo “Determinar la relacion del nivel de calidad del servicio
obstétrico y el nivel de satisfaccion del control prenatal percibidas por usuarias
gestantes del Centro de Salud Vinces, Ecuador”. En este establecimiento de
salud, el equipo de obstetricia atendié a 71 mujeres embarazadas. Se empleo la
técnica de encuesta con dos cuestionarios, uno para cada variable. Los
resultados revelaron una asociacién positiva entre la calidad del servicio
obstétrico y la satisfaccion con la atencion prenatal percibida de parte de las
gestantes de dicho centro de salud, en el afio 2020 (p=0,810). Se observé un alto
nivel de relacion entre el aspecto interpersonal y la seguridad (p=0,907), mientras
que la relacién con el aspecto del entorno y la empatia fue baja (p=0,032).
Resumiendo, se concluye que la atencion del control prenatal en este centro de

salud fue positiva. (8)
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Sanchez Merchan (Ecuador, 2023), realiz6 un estudio no experimental,
descriptivo, correlacional y de corte transversal con enfoque cuantitativo, con el
objetivo de “determinar la relacion entre la calidad de atencidn y la satisfaccion del
control prenatal en gestantes de un centro de salud de Guayaquil, 2023”. Esta
investigacion se centrd en 65 mujeres embarazadas que recibian atencién en este
establecimiento. Se utilizaron dos cuestionarios para recopilar datos sobre ambas
variables. Los resultados indicaron una correlacion entre aspectos de empatia,
seguridad, capacidad de respuesta y aspectos tangibles con la satisfaccién de
mujeres embarazadas respecto al control prenatal. En resumen, se hizo un
hallazgo en la calidad de la atencion relacionada positivamente con el grado de

satisfaccion de las gestantes de este establecimiento. (9)

En el ambito nacional, Apaéstegui Huanca (Moyobamba, 2019), ejecut6 una
investigacion con disefio cuantitativo, a nivel correlacional y observacional, de
corte transversal; que busco “determinar la relacion que existe entre la calidad de
atencion y la satisfaccion de la usuaria en el servicio de hospitalizacion de Gineco
Obstetricia del Hospital II- 1 Moyobamba, 2016”. Teniendo como poblacion un
total de 68 pacientes, aplicandose una encuesta del modelo SERVQUAL vy otra
encuesta elaborada por el autor. Los hallazgos de este estudio indican que hay
una relacion positiva caracteristica entre la calidad de atencién y la satisfaccion de
gestantes. En consecuencia, se puede concluir que el grado percibido de calidad

del servicio por parte de las usuarias en este establecimiento es moderado. (10)

Cueva y Guivin (Lambayeque, 2021), realizaron un estudio no experimental
cuantitativo, de tipo descriptivo, con el objetivo de “evaluar la calidad de atencion
del control prenatal de las gestantes atendidas en el Centro de Salud San Martin
de Lambayeque 2019-2020”. La poblacion total incluydé a 144 mujeres
embarazadas, y aplico la encuesta Servqual modificada a modo de instrumento
para recopilar datos. Los resultados revelaron en su gran mayoria de gestantes
estaban satisfechas con atencion percibida, aunque un porcentaje significativo
mostro cierto grado de insatisfaccion con la atencién prenatal. En resumen, se
concluyd que las gestantes que perciben una atencion en este establecimiento
estan, en su mayoria, satisfechas con la calidad de la atencion durante la atencion

prenatal. (11)
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Iberico y Choque (Juliaca, 2021), en su estudio descriptivo, observacional,
cualitativo y transversal, con el objetivo de “determinar el nivel de satisfaccion de
los usuarios atendidos en consultorio externo del servicio de Gineco-Obstetricia
en una institucion privada nivel II-1 de Juliaca, 2021”. La poblacién estudiada
constdé de 375 individuos, que incluyeron tanto usuarios como acompafantes.
Empled la encuesta SERVQUAL a modo de herramienta de recopilacion de datos.
Los resultados indicaron un 56% de las gestantes mostraron una contradiccion
entre percepcion y expectativa < -1, mientras que el 44% mostré una diferencia
igual o mayor a 0. EI componente de aspectos tangibles destacé un resultado
bueno del 67.67% en la diferencia de percepcidon-expectativa, mientras que el
componente de seguridad demostré un mayor porcentaje negativo de percepcion-
expectativa, con un 50.53% de los encuestados. En resumen, se concluyé que el
nivel de satisfaccién se sitla en moderadamente satisfecho y que la calidad de
atencion de este establecimiento se encuentra en desarrollo, de acuerdo a los
resultados de la encuesta SERVQUAL. (12)

Asimismo, en ambito regional, Aldean y Rodriguez (Tumbes, 2019), realizaron un
estudio no experimental con un disefio descriptivo, con el objetivo de “comparar el
nivel de satisfaccion en la atencién prenatal entre los centros de salud de Pampa
Grande y Andrés Araujo Moran Tumbes, agosto a octubre-2019”. La muestra
abarc6 a 130 pacientes en Pampa Grande y 122 gestantes en Andrés Araujo
Moran. Se empled la entrevista para la recaudacion de datos y el cuestionario
para el instrumento. Los resultados revelaron que, en Pampa Grande, el 92.3% de
los pacientes expresaron insatisfaccion con la eficiencia, una tendencia similar al
91.8% de insatisfaccion observada en Andrés Araujo Moran. Respecto a la
respuesta oportuna, el 95.4% de las gestantes en Pampa Grande y el 100% en
Andrés Araujo Moran expresaron insatisfaccion. En cuanto a la dimension de
confianza, el 90.8% en Pampa Grande y el 93.4% en Andrés Araujo Moran
mostraron insatisfaccion. Se concluye que ambos establecimientos de salud
investigados presentan un alto grado de insatisfaccion, y se propone la

implementacion de mejoras en la calidad de la atencion prenatal. (13).
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2.1. Bases teoricas

En la actualidad, la medicina ha experimentado un notable progreso y
crecimiento. Por tanto, surge la importancia de evaluar la excelencia de los
servicios medicos y los procedimientos relacionados con la atencion sanitaria. Se
enfatiza la relevancia de considerar la opinién de los usuarios con el objetivo de
mejorar en este campo. Por lo tanto, se considera que la satisfaccion del paciente

es un estandar esencial para certificar la calidad en la atencidén de estos servicios.

La calidad de estos servicios de atencion meédica es un tema central en la
direccidon del sector de salud, ya que este sector se encuentra en el corazon de
los métodos relacionados con la vida de las personas. La salud de los individuos
deberia ser protegida y fomentada a manera de una responsabilidad fundamental
del Estado en nuestro pais. (14)

ATENCION PRENATAL

Es el conjunto de servicios médicos, obstétricos y de apoyo que se brindan a las
mujeres embarazadas antes del parto. Su objetivo principal es la promocién de un
embarazo sano y disminuir las complicaciones tanto para la mama como para el
bebé. La atencion prenatal es fundamental para garantizar un buen desarrollo de

la gestacion y disponer a la mujer para el parto y la maternidad. (15)

La atencion prenatal comprende todas las acciones encaminadas a prevenir,
detectar y tratar los factores que podrian incrementar el peligro de enfermedad o
mortalidad para la madre y el feto a lo largo del periodo de gestacion y el parto.
Este cuidado ayuda a detectar posibles problemas tanto en la madre como en el
feto, ya que las mujeres que no reciben seguimiento prenatal tienen un riesgo
cinco veces mayor de complicaciones. No obstante, si se identifican a tiempo,
estas complicaciones pueden ser tratadas eficazmente. (16)

La atencién prenatal constituye un componente esencial del cuidado materno y
desempefia un rol fundamental en la promocion de resultados favorables tanto
para la madre como para el bebé. Es fundamental que las mujeres embarazadas
reciban un seguimiento prenatal regular y exhaustivo a partir de iniciado el
embarazo hasta la llegada del nuevo ser, con el fin de asegurar un embarazo

saludable y un parto seguro.
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El MINSA generalmente establece directrices y reglas para el cuidado prenatal en
muchos paises. El control prenatal es un aspecto crucial que tiene a salud
materna y del bienestar del bebé en gestacion. Aqui hay algunos aspectos
comunes que pueden estar incluidos en las directrices de atencion prenatal del
MINSA. (17)

Exdamenes médicos y pruebas de laboratorio: Esto puede incluir pruebas
diagnosticas para la detencibn temprana de anemia, analisis que permitan
detectar ETS, pruebas de grupo sanguineo y factor Rh, y pruebas para detectar

condiciones como la diabetes gestacional.

Suplementos y nutricion: Recomendaciones para llevar una dieta balanceada e
inculcar a la gestante la toma de suplementos como son el acido félico y hierro en
la gestacion que ayudan a prevenir enfermedades que involucran al tubo neural y

anemia, respectivamente.

Control del peso y la presion arterial: Monitoreo regular del peso y la presion

arterial para detectar signos de complicaciones como la preeclampsia.

Ultrasonidos y monitoreo fetal: Los ultrasonidos se utilizan para monitorear el

crecimiento y desarrollo del feto, y para detectar posibles anomalias.

Educacién sobre el parto y la lactancia: Informacién y asesoramiento sobre las

diferentes etapas del parto, las opciones de parto y la lactancia materna.

Consejeria sobre estilo de vida y habitos saludables: Asesoramiento acerca
de evitar el consumo de sustancias nocivas, como son el alcohol, drogas y tabaco
para la gestante y el feto durante el embarazo, asi como promover actividades

fisicas de manera moderada y los habitos saludables.

Atencidn psicoldgicay emocional: Apoyo emocional y psicologico para abordar

las preocupaciones y ansiedades relacionadas con el embarazo y la maternidad.

Preparacion para el postparto: Informacion sobre los cuidados que se brindan al
recién nacido, la lactancia materna, la atencion personal y apoyo emocional

después del parto.

Estas son solo algunas de las areas que suelen abordarse en los programas de

atencion prenatal del MINSA vy otras instituciones de salud. Es importante que las
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mujeres embarazadas reciban atencion durante la gestacion de manera regular y
completa para garantizar un embarazo sano y un parto seguro. La atencion
prenatal temprana y continua puede ayudar a prevenir complicaciones y promover

el cuidado del recién nacido y de la madre.
CALIDAD EN SALUD

Calidad en el campo de la salud, de acuerdo con la OMS, se conoce al nivel en
que los servicios de salud ofrecidos a la persona y comunidades contribuyen a
alcanzar resultados de salud favorables, sustentados en conocimientos
profesionales respaldados por hechos cientificos respaldados. Esta nocion
conceptual de calidad en salud abarca aspectos tales como promocionar,
prevenir, el tratamiento, rehabilitar y cuidados paliativos. Ademas, implica una
posibilidad para valorar y corregir continuamente la calidad de la atencién al
proporcionar servicios establecidos en evidencia que tengan en cuenta las
insuficiencias y particularidades de los wusuarios, incluyendo familias vy

comunidades. (18)

La OMS ha identificado varios componentes clave de la calidad en salud, que

incluyen:

Efectividad: Todos los servicios de salud deben estar basados en evidencia
cientifica y proporcionar resultados deseados en términos de avance de la salud y

la seguridad del paciente.

Seguridad: se deben minimizar riesgos para los pacientes, evitando errores,

accidentes y lesiones durante el cuidado médico.

Enfocada en el paciente: Los establecimientos deberian ser sensibles a las
insuficiencias y preferencias individuales de los usuarios, involucrandolos
activamente en la eleccion sobre su cuidado y tratando de satisfacer sus

expectativas.

Oportunidad: Los servicios de salud deben contar con disponibilidad oportuna
para cubrir las necesidades los pacientes, evitando retrasos innecesarios en la

atencion.

Equidad: Los servicios sanitarios seran accesibles para cualquier persona, sin

importar el origen étnico, género, nivel socioeconémico u otras caracteristicas
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personales, y deben garantizar que todos tengan la misma oportunidad de recibir

atencion de calidad.

Eficiencia: se deben utilizar los recursos disponibles de forma éptima logrando
asi resultados adecuados en términos de salud, minimizando el desperdicio y

maximizando el valor de la atencion proporcionada.

La OMS promueve el avance frecuente de la calidad en los sistemas de salud en
todo el mundo mediante una implementacion de politicas, programas y practicas
gue aborden estos componentes clave y aseguren que los servicios de salud sean

seguros, efectivos, centrados en el usuario, oportunos, equitativos y eficientes.

El propoésito principal de la cobertura sanitaria mundial es asegurarse que la
poblacién que reciba o necesite de estos servicios perciban una buena atencion
sin enfrentar obstaculos financieros. En este contexto, estos servicios de salud,
que incluyen varios componentes son esenciales dentro del concepto de
cobertura sanitaria universal. Aunque se incremente el acceso a los servicios, no
se podran lograr mejoras significativas en la salud si dichos servicios no alcanzan

un nivel de calidad suficiente para ser efectivos. (18)

La calidad de atencion segun el MINSA se centra en certificar que los servicios de
salud sean seguros, efectivos, centrados en el paciente, oportunos, equitativos y
eficientes. Esto significa que se deben cumplir con ciertos estandares para

certificar la mejor atencion posible para los pacientes. (19)

El MINSA puede desarrollar programas y politicas especificas que mejoren la
calidad de atencion en sus sistemas, incluyendo la implementacion de protocolos
de atencion, la formacion del personal médico y la evaluacion continua de la
calidad de los servicios. Estas iniciativas estan disefiadas para asegurar la
atencién médica de manera segura, efectiva, de buena calidad y efectiva durante

toda su vida.

La calidad de la atencién médica es un objetivo esencial al momento de brindar
los servicios de salud, crucial para asegurar el bienestar y la seguridad de los
pacientes, asi como para fomentar la confianza y la satisfaccion en el sistema de

salud en su totalidad. La valoracion y avance de la calidad de atencién
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constituyen procesos continuos que requieren la colaboracion eficaz del personal

de salud, pacientes, instituciones de salud y responsables politicos.
Teoria de Avedis Donabedian:

Avedis Donabedian fue un eminente médico y epidemidlogo cuya contribucion al
ambito de la calidad en la atencion sanitaria fue sumamente relevante. Su labor
ha sido crucial para comprender y optimizar la calidad de la atencibn médica a
nivel global. Donabedian ide6é un marco conceptual para evaluar la calidad de la
atencion médica, se conoce como el Modelo de Estructura-Proceso-Resultado.

(20) Este modelo se basa en tres componentes principales:

Estructura: Describe los rasgos del ambiente donde es ofrecida la atencion
médica, englobando infraestructuras, equipamiento, personal, organizacion y
recursos disponibles. Donabedian enfatiz6 que una estructura adecuada es
primordial para certificar una adecuada atencion de calidad.

Proceso: Refiere a las acciones llevadas a lo largo de la prestacién de atencion
médica, abarcando la interaccién entre personal y paciente, los procedimientos
meédicos, la comunicacion, la gestion de la informacion y la coordinacion del
cuidado. Donabedian destacé que la calidad de los procesos de atencién es

decisiva para lograr resultados positivos para los usuarios.

Resultado: son los efectos concluyentes de esta la atencion, incluyendo la
recuperacion de la salud, la satisfaccion del paciente, la prevencion de
complicaciones y la mejoria de la calidad de vida. Donabedian sostuvo que los
resultados son el objetivo Ultimo de la atencion médica y deben evaluarse para

determinar su calidad.

Estos tres componentes interactian entre si para influir en la calidad de la
atencion médica. Donabedian enfatizé la importancia de evaluar cada uno de
estos componentes para reconocer areas de mejoria y garantizar una atencién

médica de calidad.

El modelo permite garantizar la calidad mediante la supervision regular de la
estructura, el proceso y los resultados, para contribuir al avance continuo de la
calidad. Su eficacia radica en identificar deficiencias y desafios, asi como en

abordar las lagunas de conocimiento sobre la calidad en sus tres dimensiones:
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estructura, proceso y resultados. Ademas, ofrece informacién basada en
evidencia para respaldar la toma de decisiones. No obstante, su limitacion
principal, segun Donabedian, es su enfoque centrado Unicamente en la practica
clinica. (21)

Para obstetricia, este modelo es relevante ya que coincide con su comprension y
valoracion de la relevancia de la calidad en la atencion. Reconoce, ademas, el
papel crucial de la obstetricia en la implementacion y desarrollo de intervenciones
gue mejoran la calidad del cuidado de la gestante.

El obstetra, con su formacion y habilidades, tiene la responsabilidad de
proporcionar una atencion completa a la mujer embarazada. Durante el
embarazo, la gestante experimenta una serie de cambios sociales vy fisiologicos,
gque pueden generar inseguridad, especialmente cuando se muestran
circunstancias de peligro tanto para su vida como para la del feto, que requieren
intervenciones médicas de alto riesgo para reducir las complicaciones y
mortalidad materna y fetal. El obstetra debe ser capaz de identificar las
necesidades de la gestante y las condiciones patoldgicas que puedan afectarla,
mostrando empatia para comprender qué necesita y asegurandose de que se
sienta tranquila durante su atencion médica. A menudo, el personal de salud se
centra principalmente en satisfacer las necesidades biolégicas, descuidando las
necesidades psicosociales, lo que puede resultar en un desequilibrio en la

relacion entre el usuario y el profesional.
SATISFACCION DEL USUARIO

En la actualidad, la evaluacion de la calidad de atencién y de los servicios en las
instituciones de salud incluye como componente fundamental la satisfaccion de
los usuarios. Esta medida es crucial para comprender y analizar la manera en que
se estan ofreciendo los servicios de salud. La satisfaccion del usuario constituye
un hito directo de la calidad de la atencion médica, que los profesionales de la
salud deben comprender y considerar para perfeccionar continuamente los

métodos de atencion y evitar la insatisfaccion de los usuarios. (22)

El concepto de satisfaccion ha transformado la nocion de calidad, con la que esta
estrechamente relacionado, ya que "la calidad no se trata de lo que se ofrece en

el servicio, sino de lo que el usuario recibe y percibe de él". Donabedian, en su
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guia para evaluar la calidad de la atencion médica, incorporé la satisfacciébn como
parte integral de los resultados de la misma, definiéndola como una medida de los

resultados desde la perspectiva del paciente. (25)

La teoria mas reconocida sobre la satisfaccion del paciente es el paradigma de la
"desconfirmacion de expectativas". Esta teoria describe la satisfaccion del
paciente como la discrepancia entre lo que él esperaba que sucediera (sus
expectativas) y lo que realmente experimentd. En consecuencia, la satisfaccion
surge cuando las expectativas se confirman o cuando se superan de manera
positiva. Por lo tanto, a medida que las expectativas son mas altas, es mas
probable que los pacientes se sientan insatisfechos con la atencion médica que
reciben. (25)

La satisfaccion del usuario representa un objetivo esencial e inquebrantable para
todo profesional de la salud, dado que constituye un indicador directo de la
calidad de sus servicios. Este nivel de satisfaccion se deriva de la comparacion
entre las posibilidades del paciente y la calidad percibida de la atencion recibida.
La confianza del paciente en el profesional que lo atiende y la percepciéon de la
imagen institucional son aspectos que solo pueden evaluarse a través de esta
retroalimentacion directa. Las encuestas de valoracién son el procedimiento mas
comunmente manejado para evaluar tanto la satisfaccion como la calidad,
ofreciendo la oportunidad de identificar areas de mejora, deficiencias o

descontentos. (23)

Segun las directrices del Ministerio de Salud, la satisfaccion del usuario se
evidencia cuando este estd satisfecho por ser atendido, acoge un saludo de
bienvenida cordial, experimenta una actitud acogedora, encuentra respuestas a
sus preguntas y percibe disposicion por parte del profesional para escucharlo. En
otras palabras, la usuaria experimenta seguridad, confianza y empatia en la

interaccién con los proveedores de servicios de salud de la institucion. (24)
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.  MATERIAL Y METODOS

3.1. Tipoy disefio de lainvestigacion

La investigacion es de tipo descriptivo, correlacional y de corte transversal. Es
descriptiva porgue se realizé una descripcion de la informacion de las variables tal
como se observaron en el estudio; es correlacional porque se establecié la
relacion entre las dos variables bajo investigacion; y de corte transversal, ya que
la informacién se obtuvo en un periodo especifico de tiempo.

El disefio de la investigacion fes descriptivo, no experimental y de corte
transversal.

La representacion del disefio es la siguiente:

\

X1

X2

Donde:

M: muestra de estudio

X1: Calidad de la atencién prenatal
X2: nivel de satisfaccion

r: relacion

3.2. Hipobtesis
H1: Existe relacion entre el nivel de satisfaccion y calidad de atencion prenatal en

gestantes atendidas en el Centro de Salud Consuelo de Velasco I-4, Piura 2024.

Ho: No existe relacion entre el nivel de satisfaccién y calidad de atencién prenatal
en gestantes atendidas en el Centro de Salud Consuelo de Velasco 1-4, Piura
2024.
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3.3. Variables

Variable dependiente: Nivel de satisfaccion

Variable independiente: Calidad de la atencion prenatal

3.4. Poblacion, muestray muestreo
La poblacion en estudio estuvo conformada por 70 gestantes atendidas en el
consultorio de control prenatal del Centro de Salud -4 Consuelo de Velasco,

Piura.

Para determinar el tamafo de la muestra se utilizé la férmula:

Zz*p*q*N

"TEWN-1)+22+p+q

N = Poblacién

n = Muestra

p = 50% de tener éxito con la caracteristica en estudio
g = 50% el complemento de p

Z = Nivel de confianza

E = Error probable (0.05)

Desarrollando tenemos:

B 1.96% x 0.5 % 0.5 * 70
~0.052(70 — 1) + 1.962 % 0.5 % 0.5

_ 67.228
" =11329

n = 59.3415129
n =59

n

Muestra
Por lo tanto, la muestra estuvo conformada por 59 gestantes que acudieron a su

control prenatal.
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Muestreo

Diariamente se seleccionaron las gestantes que conformaran la muestra. Para
ello, se escogi6 a la primera gestante que salia del consultorio de control prenatal.
La siguiente participante de la muestra fue la tercera gestante que recibia su
control, y asi sucesivamente. Este procedimiento se repiti6 hasta completar el

tamano de la muestra definido.

3.5. Criterios de seleccion
Criterios de inclusion:
» Gestantes mayores de 18 afios de edad.

» Gestantes orientadas en tiempo, espacio y persona.
» Gestantes que aceptaron participar en la investigacion.
» Gestantes con mas de un control prenatal.

Criterios de exclusion:

» Gestantes menores de edad.
» Gestantes que brindaron informacion incompleta.
» Gestantes con problemas para comunicarse.

» Gestantes que no se habian atendido antes o que no tenian control prenatal.

3.6. Meétodos, técnicas e instrumento de recoleccién de datos

Técnicas

Se utilizé como técnica de investigacion una encuesta elaborada para obtener
informacion detallada sobre el contexto especifico del objeto de estudio. La
encuesta fue aplicada a las gestantes al salir del ambiente de su control prenatal,

después de haber sido atendidas.
Instrumentos de recoleccién de datos

Como instrumentos de recoleccion de datos, se utilizé dos fichas, una para
obtener informacién relacionadas con el nivel de satisfaccién de la atencion pre
natal de las gestantes y la otra ficha concerniente a recabar informacion
relacionada con la calidad de la atencién prenatal de las gestantes atendidas en el
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establecimiento de salud de nivel I1-4 Consuelo de Velasco de la Region de Salud

de Piura.

La ficha relacionada con el nivel de satisfaccién de la gestante: estuvo
constituida por cuatro segmentos, el primero orientado a obtener informacion de
identificacion de la gestante y los tres segmentos restantes a la organizacion de la
consulta, a la atencion proporcionada por el profesional y a aspectos tangibles,

conteniendo cada uno de estos tres ultimos segmentos, 6 items o preguntas.

Estas preguntas formuladas abarcan perspectivas tanto positivas como contrarios
concernientes al establecimiento de salud, comprendiendo tres alternativas en
una escala de respuesta tipo Likert, asignando valores de uno, a las respuestas
que expresen insatisfaccion, de dos a las que indican medianamente satisfechas

y de tres a las respuestas que indiguen satisfaccion.

Las preguntas formuladas, estuvo orientadas a recoger informacién para
determinar el nivel de satisfaccion de la atencion prenatal en funcion de las tres
dimensiones consideradas: organizacion de la consulta, atencién proporcionada

por el profesional y aspectos tangibles.

Organizacion de la consulta: estuvo relacionadas con procedimientos para
obtener primera cita de control prenatal, tiempo de espera para la atencion,
duracion de la atencién, interrupciones de terceros durante la consulta, la calidad
y costos de las pruebas diagnosticas y si el ambiente proporciona privacidad e

intimidad, durante la atencion prenatal.

Atencion recibida por el profesional: estuvo relacionadas con el trato que
recibe la gestante, el interés que muestra el profesional sobre las dudas que tiene
la gestante sobre su embarazo, con la comprension de las respuestas que ella
recibe, con la seguridad que muestra al brindar la atencién del control prenatal,
con la habilidad que desarrolla durante la atencion prenatal el profesional obstetra
y con la comprension de las recomendaciones e indicaciones que la gestante

recibe de este profesional.

Aspectos Tangibles: estuvo relacionadas con aspectos de percepcion de la
limpieza del ambiente, de la comodidad que proporcionan los muebles, de las

condiciones del instrumental médico (Tensiometro, estetoscopio, tallimetro,
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balanza, etc.), de la adecuacion de la iluminacién, de la decoracion y
ambientacion del consultorio donde se realiza la atencion del control prenatal, asi

como de la comodidad que ofrece la sala de espera.

En general sumando los valores que se asigne a cada componente y teniendo
una valoracion maxima de 54 y una minima de 18, se establecio la siguiente

graduacion de la satisfaccidon de las gestantes que acuden a su control pre natal

Nivel de satisfaccion Puntaje
Satisfecho 42 - 54
Medianamente satisfecho 30-41
Insatisfecho 18 - 29

La ficharelacionada con la calidad de la atencion prenatal:

Este instrumento consté de un interrogatorio compuesto por 20 enunciados que
se centran en aspectos claves para analizar la calidad de la atencion prenatal,
adaptando el Modelo ServQual, metodologia de investigacibn comercial que
facilita la evaluacion de la calidad del servicio, ademéas de identificar las

expectativas de los usuarios y su percepcion del servicio recibido. (14)

En la ficha relacionada con la calidad de la atencion prenatal se consideraron las
siguientes dimensiones: tangibilidad, fiabilidad, capacidad de respuesta,

seguridad y empatia.

Tangibilidad: Se refiri6 a la apariencia fisica, instalaciones, infraestructura,

equipos, materiales y personal.

Fiabilidad: Es la capacidad de cumplir de manera confiable y meticulosa con el
servicio prometido, asegurando que el centro sanitario cumpla sus promesas en

cuanto a entregas, provision del servicio, resolucion de problemas y precios.

Capacidad de respuesta: Representd la disposicion para asistir a los usuarios y
proporcionarles un servicio rapido y adecuado, incluyendo la atencion y prontitud
al atender solicitudes, responder preguntas y quejas, y resolver problemas.
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Seguridad: Es la pericia y cortesia del personal de salud, asi como su capacidad

para generar confianza y credibilidad.

Empatia: Se refiri6 al grado de atencion individualizada que los centros sanitarios
brindan a sus usuarios, ofreciendo un servicio personalizado o adaptado a sus

preferencias.

Para determinar la jerarquia de acuerdo a la escala definida, a cada alternativa
formulada, utilizando la escala de Likert, se le asigna un valor de 1 a 3, indicando
el valor de 1 disconformidad, el de 2 mediana conformidad y 3 una mayor
conformidad. En general el minimo valor total a ser obtenido seria 20 y el mayor

60, con los cuales se establecié la siguiente escala:

Calidad de atencién Puntaje
Calidad buena 90 - 117 puntos
Calidad regular 63 — 89 puntos
Calidad deficiente 39 - 62 puntos

Para la validez y confiabilidad de los instrumentos utilizados, se llevé a cabo una
prueba piloto aplicada a 10 gestantes del Centro de Salud I-4 Buenos Aires —
Piura (ANEXO 7), obteniendose un resultado del coeficiente alfa de Cronbach de
1.11 (ANEXO 6), que lo hace aceptable, valido y confiable, asi mismo se sometio
a juicio de expertos (ANEXO N° 2).

3.7. Procesamiento y andlisis de los datos

Los datos a ser recolectados a través de los referidos instrumentos, se ingreso
diariamente a una base de datos, cuyo proceso de control de calidad y andlisis de
los mismos se realiz6 haciendo uso del programa Excel version 1911 y SPSS

version 27.

La informacion obtenida de cada variable se representd mediante tablas de

frecuencia o graficos, asi mismo para el andlisis estadistico se hizo uso del
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coeficiente de correlacion para determinar si las dos variables de estudio estan

relacionadas o no.

3.8. Aspectos éticos

Autonomia: Los sujetos de estudio del presente proyecto, dio su consentimiento
informado (ANEXO N° 1) antes de aplicarseles la encuesta, asi mismo se respeto
sus derechos en caso de que decidan negarse a participar.

No maleficencia: Se aplicé este principio ético porque los resultados finales de
este proyecto no comprometieron la integridad de la persona; por el contrario, se

mantuvo el anonimato de los participantes.

Beneficencia: la investigacion fue tener un propésito claro que beneficie a las
gestantes o a la sociedad en general. Por ejemplo, los resultados mejoraron la
calidad de la atencion prenatal o informar politicas de salud publica.

Justicia: la seleccion de las gestantes para participar en la encuesta fue ser justa
y no discriminatoria. No se excluyé a personas de ciertos grupos étnicos,

socioeconémicos o culturales sin una razon cientifica valida.
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IvV. RESULTADOS

Tabla 1. Nivel de satisfaccion en gestantes en Centro de Salud Consuelo de
Velasco I-4, Piura 2024.

Nivel de satisfaccion

Dimensiones Insatisfecho Medianamente  Satisfecho  Total
del nivel de (18-29 ptos) satisfecho (42-54
satisfaccion (30-41 ptos) ptos)
Organizacion N 14 13 32 59
delaconsulta of 537 22,0 54,2 100,0%
prenatal
Atencion N 30 14 15 59
recibida por . .
el profesional %o 50,8 23,7 25,4 100,0%
Aspectos N 38 11 10 59
tangibles

% 64,4 18,6 16,9 100,0%

En la tabla 1, el nivel de satisfaccion en la dimension de organizacion de la
consulta se muestra un 54,2% (32) evaluada como satisfecha, la atencion recibida
por el profesional con 50,8% (30) evaluada como insatisfecha y por ultimo los

aspectos tangibles con 64,4% (38) evaluada como insatisfecha.
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Tabla 2. Calidad de atencién en gestantes en Centro de Salud Consuelo de
Velasco I-4, Piura 2024.

Calidad de atencion

Dimensiones  Calidad deficiente Calidad regular Calidad Total

De la (39-62 ptos) (63-89 ptos) buena
Calidad (90-117
ptos)

Tangibilidad N 34 14 11 59

% 57,6 23,7 18,6 100,0%
Fiabilidad N 31 12 16 59

% 52,5 20,3 27,1 100,0%
Capacidad de N 18 18 23 59
respuesta

% 30,5 30,5 39,0 100,0%
Seguridad N 26 11 22 59

% 44,1 18,6 37,3 100,0%
Empatia N 20 11 28 59

% 33,9 18,6 47,5 100,0%

En la tabla 2, a nivel de la calidad de atencién se muestra que la tangibilidad se
presentd en mayor porcentaje 57,6% (34) evaluada como deficiente, la fiabilidad
con 52,5% (31), evaluada como deficiente, la capacidad de respuesta con 39,0%
(23) evaluada como buena, la seguridad con 44,1% evaluada como deficiente y
por ultimo la empatia con 47,5% (28) evaluada como buena.
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Tabla 3. Relacion entre la calidad de atencion prenatal y el nivel de satisfaccion
de las gestantes que acuden al Centro de Salud 1-4 Consuelo de Velasco-Piura,
2024.

Calidad de Nivel de

Atencion Satisfacc
Prenatal ion
Calidad de Atenciéon Correlacion de 1 ,885
Prenatal Pearson
Sig. (bilateral) ,000
N 59 59
Nivel de Satisfaccion Correlacion de ,885 1
Pearson
Sig. (bilateral) ,000
N 59 59

En la tabla 3, se encontré una relacién significativa entre la calidad de la atencion
prenatal y el nivel de satisfaccién, con un p-valor de 0.00, lo que indica una fuerte
relacion estadistica. El coeficiente de correlacion (r) de 0.885 sugiere una
correlacién positiva considerable. Esto implica que a medida que mejora la calidad

de la atencion prenatal, también aumenta la satisfaccion de las gestantes.
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Tabla 4. Relacién de las dimensiones de satisfaccién (organizacién de la consulta
prenatal, atencion recibida por el profesional y aspectos tangibles) y dimensiones
de calidad de atencion (tangibilidad, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad
y empatia) de la gestante que acuden al Centro de Salud I-4 Consuelo de
Velasco-Piura, 2024.

ORGANIZACION DF A CONSLLTA PRENATAL ATENCION RECIRIDA POR EL PROFESIONAL ASPECTOS TANGIBLES

Insatisfech Medianamente Insatisfech Medianamente Insatisfech Medianament

Satisfecha  Total Satisfecho  Total Satisfecho  Total

0 satisiecho 0 satisfecho 0 g satisfecho
% N % N % N % N % N % No% N % N % N % N % N %
(alidad deficient 13 2% 10 1% 11 1% 34 58% 25 4% 6 0% 3 0 34 58 28 2% 5 Ik 1 1% ¥ S8
TAGIBILIDAD Calidadregular 1 2% 3 5% 10 17 18 4% 3 %% 7 1% 4 0 W ¥p 9 B 4 ¥ 1 I U Mk
(alidadbuena 0 0% 0 0% 11 18% 11 8% 2 3% 1 % B 0 I 8% 1 0% I (% 8 1% 1 19%
Total % e 1 % 3 %k 59 100% 0 5% M4 4% L 0 9 Ol00h 3 A% U % 10 % 9 O100%
(alidad deficient 12 20% 10 1% 9 8% 31 33% 2 4% 4 T 3 0 3 Bh O Mk 4 &1 1% N 4%
FIABILIDAD (alidadregular 2 3% 2 3% 8 W% 12 0% 3 S 6 % 3 0 L W 9 1% I B 1 I 12 1%
(alidadbuena 0 0% 1 2 15 5% 16 &% 3 S 4 T 8 0 B Wk o3 S o5 % 8 & 16 18%
Total B e 1 % 31 Mk 9 OW0% 0 5% 140 4% 15 0 o100k 3 6% U Uk 10 1% 9 &%
(alidad deficiens 12 20% & 10h 0 0% 18 3% 18 3% 0 0% 0 0 B 3% 7 2% 1 X% 0 0% 1B 3%
(APACIDADDE Calidadregular 2 3% 5 9% 11 1% 18 3% 7 1% 7 1% 4 0 18 3% 8 4% 7 1% 3 % 18 3%
RESPUESTA  Calidadbuema 0 0% 2 3% 20 3% 2 3% 5 % 7 1% 1 0 B 3 13 W% 3 % 7 1% B %
Total B % 13 2% 3 Mk 59 100% 0 S oM % L5 0 9 100 3 6% U 1% 10 1™ 59 10%
(alidad deficient 12 20% 9 1% 5 %% 26 4% 2 3 3 S 1 0 X% 4% R M o3 0% 1 B % 4%
SEEURIDAD (alidadregular 2 3% 3 5% 6 1% 11 1% 3 S 5 % 3 0 I 1% 8 &% 1 ®» 1 B U 1%
(alidadbuena 0 0% 1 2% 21 36% 2 % 5 %% 6 W% U 0 2 M 8 % 6 Wk 8 % 2 W%
Total % e 13 % 30 % 59 100% 0 5% M4 4% L 0 9 l00% 3B 6% U 1% 10 I 59 100%
(alidad deficient 12 20% & 4% 0 0% 20 3% 10 3% 0 O 1 0 20 ¥k 18 ik I ® 0 O W Mk
ENRATE (alidadregular 2 3% 3 5% 6 10% 11 18% 5 ® 4 7% 2 0 I 1% 9 1% I % 0 0% U 18%
(alidadbuena 0 0% 2 3% 26 4% 28 4% 6 0% 10 1% 1 0 2 4% 11 1% 7 1% 10 1% B 4%
Total B o0Mh 13 % 30 Mk N 0% N0 Sl M4 4% L 0 N 10k 3B 6% L 1% 10 I N W0

En la tabla 4, se muestra que, al relacionar las dimensiones, tangibilidad tiene
mayor porcentaje de relacion con atencién recibida por el profesional de un 42%
(25) entre deficiente e insatisfecho. Fiabilidad tiene mayor relacion con aspectos
tangibles 44% (26) entre deficiente e insatisfecho. Capacidad de respuesta
presenta mayor porcentaje de relacidbn con organizacion de la consulta prenatal
con 36% (21) entre bueno y satisfecho. Mientras que seguridad tiene relacion con
aspectos tangibles con 37% (22) entre deficiente e insatisfecho. Mientras que
empatia tiene mayor relacion con atencién recibida por el profesional con 32%

(19) entre deficiente e insatisfecho.
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v. DISCUSION

La calidad de atencion y el nivel de satisfaccion de la gestante constituye un gran
problema de salud publica, que ha ido incrementando a lo largo de los afios. De
esta manera la presente investigacion se plantedé demostrar la relaciéon que existe
entre el nivel de satisfacciéon y la calidad de atencion prenatal en gestantes en el

Centro de Salud I-4 Consuelo de Velasco-Piura, 2024. Asimismo, se detalla:

Como primer objetivo especifico se considerd determinar el nivel de satisfaccion
en gestantes en Centro de Salud Consuelo de Velasco I-4, Piura, teniendo como
dimensiones organizacion de la consulta prenatal, atencién recibida por el
profesional y aspectos tangibles. Segun las directrices del Ministerio de Salud, la
satisfaccion del usuario se evidencia cuando este estd satisfecho por ser
atendido, acoge un saludo de bienvenida cordial, experimenta una actitud
acogedora, encuentra respuestas a sus preguntas y percibe disposicién por parte
del profesional para escucharlo. (24)

Como resultados de esta investigacién, se obtuvo como satisfecha en la
dimensién de organizacion de la consulta con 54,2%, la atencion recibida por el
profesional fue insatisfecha con 50,8% y los aspectos tangibles de esta variable

se establecieron como insatisfechos con un 64,4%.

Esto resultados son muy distintos a los que Iberico y Choque demuestran en su
investigacion donde el componente de aspectos tangibles destacd un resultado
bueno del 67.67%, de la misma manera Morales Barrera destaca una satisfaccion
positiva dentro de los aspectos tangibles con una percepcion buena y satisfactoria

en estas dimensiones.

Los resultados presentes nos evidencian una deficiente atencién por parte del
personal a sus pacientes, de esta manera se denota la escasa comunicacion
entre el personal y la gestante. Asimismo, se refleja la insatisfaccion de las
usuarias con los aspectos tangibles y el material presente dentro de las areas

respectivas del consultorio y el centro de salud en general.

El segundo objetivo especifico es; determinar la calidad de atencién en las
dimensiones de tangibilidad fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y
empatia que perciben las gestantes que acuden al centro de salud I-4 Consuelo
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de Velasco-Piura, 2024. La calidad de atenciéon segun el MINSA se centra en
certificar que los servicios de salud sean seguros, efectivos, centrados en el
paciente, oportunos, equitativos y eficientes. Esto significa que se deben cumplir
con ciertos estandares para certificar la mejor atencién posible para los pacientes.
(19)

Como resultados de la presente investigacion, la calidad de atencién se muestra
que la tangibilidad se presenté en mayor porcentaje 57,6% evaluada como
deficiente, la fiabilidad se obtuvo 52,5%, siendo deficiente, la capacidad de
respuesta fue buena con un 39%, la seguridad por su parte fue evaluada con

44,1% mostrandose deficiente y por ultimo la empatia fue buena con 47,5%.

Estos resultados son similares a los hallazgos que obtuvo Morales Barrera, donde
se obtuvo una satisfaccion positiva dentro de los aspectos cualitativos como la
empatia. Aquello demuestra una percepcion satisfactoria de acuerdo al trato del
personal. Por lo contrario, Menéndez Amaiquema, en su investigacion observo
que la empatia tuvo bajos resultados. Que se interpreta como la deficiente

capacidad del personal para atender a las usuarias.

Evidenciando el buen trato en cuanto a empatia y amabilidad que tiene el
personal de salud hacia las pacientes. Sin embargo, se presenta una
inconformidad referente a la tangibilidad por parte de las gestantes en este centro

de salud.

En el tercer objetivo especifico es; establecer la relacion que existe entre la
calidad de atencion prenatal y el nivel de satisfaccibn de las gestantes que
acuden al Centro de Salud [-4 Consuelo de Velasco-Piura, 2024. En la
investigacion se demostré una correlacion positiva de intensidad considerable
entre las variables bajo investigacion. Por lo tanto, se infiere que existe una
relacion directamente proporcional, es decir, a medida que mejora la calidad de la

atencion prenatal, también aumenta la satisfaccion percibida por las gestantes.

De esta manera la tabla 4 nos muestra grandes hallazgos sobre la relacion de las

dimensiones de ambas variables entre si como se detalla a continuacion:

La dimension tangibilidad esta relacionada con la dimension de la atencion

recibida 42%, siendo asi que el material presente en el consultorio influye
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bastante en la atencién que la gestante recibe por parte del profesional de salud
para crear un ambiente cOmodo y seguro para la usuaria. Esto sugiere que las
gestantes tienden a asociar la calidad de la atencion con el estado fisico de las
instalaciones y el equipo. Un entorno adecuado, bien mantenido y organizado
contribuye a la percepcién de que el servicio brindado es de calidad, mientras que
un entorno deficiente o deteriorado puede generar una sensacion de

insatisfaccion y desconcierto respecto a la competencia del profesional.

La fiabilidad se destaca por su alta relacion con los aspectos tangibles con 44%,
donde ser resalta aqui la importancia del ambiente agradable para la gestante y
su comodidad. Las gestantes valoran que la fiabilidad del servicio no solo
dependa de la destreza del profesional, sino también de las condiciones en las
que se brinda la atencidn. Un consultorio bien mantenido, con equipos
actualizados y adecuados, contribuye a la sensacidn de que el servicio es
confiable y profesional. Por el contrario, instalaciones mal mantenidas pueden
generar dudas sobre la capacidad del servicio para ofrecer atencion de calidad de

manera consistente.

La capacidad de respuesta estuvo asociada con la organizacion de la consulta
prenatal en 36%, esto indica que la satisfaccién de las gestantes con la rapidez y
eficacia del servicio depende en gran medida de la organizacion interna del
proceso. Factores como la puntualidad de las citas, la eficiencia en la gestion de
tiempos y la disponibilidad del personal son clave para que las gestantes perciban
que el personal tiene la capacidad de responder a sus necesidades de manera

agil y efectiva.

Se identificd que el 37% de la sensacion de seguridad de las gestantes esta
relacionada con los aspectos tangibles del servicio. La presencia de un entorno
profesional, seguro y bien mantenido contribuye a que las gestantes se sientan
tranquilas y confiadas durante la consulta. Un espacio limpio, bien organizado y
con equipos modernos aumenta la percepcion de que el servicio es seguro. En
contraste, un ambiente poco cuidado puede generar inseguridad y desconfianza
en las gestantes, afectando su bienestar emocional durante el proceso de

atencion.

42



Se encontré que el 32% de la satisfaccion de las gestantes con la atencion
recibida por el profesional esta relacionada con la empatia. Las gestantes valoran
gue el personal sea atento, escuche sus preocupaciones y les brinde una
atencion que no solo sea técnica, sino también humana. Cuando perciben que el

profesional muestra empatia, se sienten mas satisfechas con la atencion recibida.

En resumen, la satisfaccion de las gestantes en la consulta prenatal depende de
diversos factores, como la calidad de los aspectos tangibles (instalaciones, equipo
y ambiente), la fiabilidad del servicio, la capacidad de respuesta del personal, la
seguridad que transmiten las instalaciones y la empatia de los profesionales. Una
atencion integral que combine competencia técnica con un entorno adecuado y un
trato humano y personalizado mejora significativamente la experiencia de las
gestantes, fortaleciendo su confianza y bienestar. Por lo tanto, es esencial que los
servicios de salud prenatal se enfoquen en optimizar tanto los aspectos fisicos

como los emocionales para asegurar una atencion de calidad.

Segun Sanchez Merchan, en su investigacion que relaciona la calidad de atencion
con el nivel de satisfaccidén, obtuvo una relacion positiva con respeto a estas dos
variables, lo que nos indica que estas dos estdn estrechamente ligadas y que
ambas se pueden mejorar. Es decir, que mientras la atencion prenatal sea buena
0 con tendencia a mejorar, la satisfaccion de la usuaria sera positiva. Esto nos
demuestra que se puede trabajar en los aspectos y dimensiones antes
mencionados, en conjunto con el personal y los entes correspondientes para
fortalecer el sistema de atencion. De esta manera se lograra mitigar las
consecuencias negativas de la mala atencion existente en distintos

establecimientos.
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VI. CONCLUSIONES

1. En la variable de satisfaccion en la dimension de organizacion de la
consulta se muestra un 54,2% (32) evaluada como satisfecha, la atencion
recibida por el profesional con 50,8% (30) evaluada como insatisfecha y
por ultimo los aspectos tangibles con 64,4% (38) evaluada como
insatisfecha.

2. Anivel de la calidad de atencién se muestra que la tangibilidad se presento
en mayor porcentaje 57,6% (34) evaluada como deficiente, la fiabilidad con
52,5% (31), evaluada como deficiente, la capacidad de respuesta con
39,0% (23) evaluada como buena, la seguridad con 44,1% evaluada como
deficiente y por ultimo la empatia con 47,5% (28) evaluada como buena.

3. Finalmente, se encontr6 una relacién significativa entre la calidad de
atencion prenatal y el nivel de satisfaccion de la gestante que acude al
centro de Salud Consuelo de Velasco I-4 Piura, 2024, respaldada por un p-
valor de 0.00 lo cual es mayor que el nivel de significancia de 0.05.
Ademas, el coeficiente de correlacién (r) se sitia en 0.885, lo que indica
una correlacion positiva de intensidad considerable entre las variables bajo

investigacion. Aceptandose la hipétesis planteada.
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VIl. RECOMENDACIONES

1. Es esencial que la gerencia de la institucion siga supervisando el cumplimiento
de los estdndares de calidad en la atencion, con el fin de satisfacer las
necesidades y expectativas de las gestantes. Ademas, la atenciéon debe ser
oportuna, eficiente y efectiva, promoviendo el respeto a la confidencialidad, una

buena comunicacién y la responsabilidad.

2. Una gestante satisfecha es el resultado de ofrecer el tiempo adecuado para
una evaluacién exhaustiva, resolver dudas y respetar su privacidad. Por lo tanto,
se recomienda que la gerencia de la institucion y el area responsable de la
atencion materna gestionen un servicio que se enfoque en las necesidades de las

gestantes, superando sus expectativas.

3. Los entes involucrados deben seguir capacitando al personal de salud en
conocimiento, sobretodo en trato humano para brindar una atencién de calidad y

proporcionar la confianza para seguir mejorando.

4. Se recomienda continuar realizando estudios sobre la calidad y nivel de
satisfaccion de las usuarias, tanto internas como externas, con el fin de optimizar
de manera constante los servicios proporcionados, garantizando un trato

oportuno, respetuoso y digno para las gestantes en todo momento.
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Xl.  ANEXOS

ANEXO N°. 1: Consentimiento Informado

Yo, como participante en la investigacion, en pleno ejercicio de mis capacidades y
de manera voluntaria, declaro haber sido apropiadamente informado por los
encargados de llevar a cabo el estudio titulado: "NIVEL DE SATISFACCION EN
GESTANTES Y CALIDAD DE ATENCION PRENATAL EN EL CENTRO DE
SALUD CONSUELO DE VELASCO 1-4, 2024”.

Dado que mi participacion en el cuestionario es fundamental para colaborar en
este proyecto de investigacion, confirmo haber recibido tanto explicaciones
verbales como escritas sobre la naturaleza y proposito del estudio. Ademas, he
tenido la oportunidad de aclarar cualquier duda que haya surgido durante el
proceso. Se me ha garantizado el derecho de interrumpir mi participacion en
cualguier momento si las preguntas resultan incbmodas, sin que esto tenga

consecuencias negativas para mi.
MANIFIESTO:

Que acepto participar de dicho cuestionario de manera voluntaria,
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ANEXO N°. 2: VALIDACION DE INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE
DATOS POR EXPERTOS

VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento: NIVEL DE SATISFACCION EN GESTANTES Y
CALIDAD DE ATENCION PRENATAL EN EL CENTRO DE SALUD I-4,
CONSUELO DE VELASCO-PIURA, 2024.

Objetivo: Identificar la relacion entre el NIVEL DE SATISFACCION EN
GESTANTES Y LA CALIDAD DE ATENCION PRENATAL EN EL CENTRO DE
SALUD I-4, CONSUELO DE VELASCO-PIURA, 2024.

Dirigido a: GESTANTES DEL CENTRO DE SALUD I-4 CONSUELO DE
VELASCO.

Apellido y nombres del experto: ILIANI JANAI ALVARADO GALVEZ
Grado académico y especialidad del validador: Lic. En OBSTETRICIA
Documento de identidad N°: 45317710

Recomendaciones: Aplicar una Prueba Piloto a 10 sujetos de otra muestra
que tengan las mismas caracteristicas para calcular la confiabilidad, la validez
de criterio y la validez de constructo del instrumento.

Juicio de aplicabilidad del instrumento:

APLICABLE | APLICABLE DESPUES DE NO
CORREGIR APLICABLE
2= ‘
lﬁaﬂ]{@a%ﬁgﬂw.
’ "~ Obstetra
S C.OP. 27232

Piura, enero del 2023
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VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento: NIVEL DE SATISFACCION EN GESTANTES Y
CALIDAD DE ATENCION PRENATAL EN EL CENTRO DE SALUD I-4,
CONSUELO DE VELASCO-PIURA, 2024.

Objetivo: Identificar la relacién entre el NIVEL DE SATISFACCION EN
GESTANTES Y LA CALIDAD DE ATENCION PRENATAL EN EL CENTRO DE
SALUD I-4, CONSUELO DE VELASCO-PIURA, 2024.

Dirigido a: GESTANTES DEL CENTRO DE SALUD |-4 CONSUELO DE
VELASCO.

Apellido y nombres del experto: CARLOS ENRIQUE JIMENEZ CHECA
Grado académico y especialidad del validador: Lic. En OBSTETRICIA
Documento de identidad N°: 43223101

Recomendaciones: Aplicar una Prueba Piloto a 10 sujetos de otra muestra
que tengan las mismas caracteristicas para calcular la confiabilidad, la validez
de criterio y la validez de constructo del instrumento.

Juicio de aplicabilidad del instrumento:

APLICABLE | APLICABLE DESPUES DE NO
CORREGIR APLICABLE
b4

: . MINISTERIO DE SALUL
CLASE 0 lmEY\

- é..___/

2 COP 25762

Piura, enero del 2023
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VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

Nombre del instrumento: NIVEL DE SATISFACCION EN GESTANTES Y
CALIDAD DE ATENCION PRENATAL EN EL CENTRO DE SALUD |4,
CONSUELO DE VELASCO-PIURA, 2024.

Objetivo: Identificar la relacién entre el NIVEL DE SATISFACCION EN
GESTANTES Y LA CALIDAD DE ATENCION PRENATAL EN EL CENTRO DE
SALUD I-4, CONSUELO DE VELASCO-PIURA, 2024.

Dirigido a: GESTANTES DEL CENTRO DE SALUD |-4 CONSUELO DE
VELASCO.

Apellido y nombres del experto: SUSANA YSABEL PERALES VILLA

Grado académico y especialidad del validador: Lic. En OBSTETRICIA, Mg
En Salud Publica con mencion en Salud Familiar y Comunitaria.

Documento de identidad N°: 02715532

Recomendaciones: Aplicar una Prueba Piloto a 10 sujetos de otra muestra
que tengan las mismas caracteristicas para calcular la confiabilidad, la validez
de criterio y la validez de constructo del instrumento.

Juicio de aplicabilidad del instrumento:

APLICABLE | APLICABLE DESPUESDE | NO
CORREGIR APLICABLE
)

Piura, enero del 2023
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ANEXO N°. 3: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
NIVEL DE SATISFACCION EN GESTANTES Y CALIDAD DE ATENCION
PRENATAL EN EL CENTRO DE SALUD CONSUELO DE VELASCO I-4, 2024.

DATOS GENERALES
N°: Fecha:
CARACTERIZACION:
A) Edad:
1).18-29 afos.
2). Mayor o igual a 30 afios.
B) Grado de instruccién:
1). Analfabeta
2). Primaria
3). Secundaria
4). Superior no universitaria
5). Superior universitaria
C) Estado civil:
1). Soltera
2). Conviviente
3) Casada
D) Datos acerca de la atencién Prenatal:
1. Namero de controles prenatales:
2. Edad gestacional:

3. Niumero de hijos:
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ANEXO N°. 4: CUESTIONARIO SOBRE EL NIVEL DE SATISFACCION EN LA
ATENCION PRENATAL

A continuacion, se les ofrece una lista de preguntas. Por favor, lea cada uno
detenidamente y marque con una 'X' en cualquiera de los tres recuadros que

considere apropiado.
1 = Desacuerdo
2 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo

3 = De acuerdo

Organizacion de la consulta Prenatal 1 2 3

1. Los procedimientos para obtener la primera cita de

control prenatal fueron simples.

2. El tiempo de espera desde su hora de cita hasta el

ingreso a la consulta fue adecuado (+/- 30 minutos).

3. El tiempo que el obstetra dedic6 durante la consulta fue

apropiado (+/- 15 minutos).

4. Durante la consulta, ¢hubo interrupciones como

llamadas telefonicas o ingreso de otras personas?

5. ¢ Esta satisfecha con el costo y la calidad de las pruebas
diagnésticas (analisis, ecografias) realizadas durante sus

controles?

6. ¢ElI ambiente en el consultorio del obstetra

proporcionaba privacidad e intimidad?

Atencidn recibida por el profesional

7. El trato recibido por el obstetra fue el correcto.

8. ¢El obstetra mostrd interés en responder sus dudas

sobre el embarazo?

9. ¢Las respuestas del obstetra a sus preguntas fueron

claras?

10. ¢El obstetra demostré seguridad durante la consulta

prenatal?

11. ¢El obstetra mostr6 habilidad durante la atencion
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prenatal?

12. ¢Las recomendaciones e indicaciones del obstetra

fueron comprensibles?

Aspectos tangibles

13. El consultorio estaba limpio durante la consulta

prenatal.

14. EI consultorio disponia de muebles para su

comodidad..

15. Los instrumentos médicos en el consultorio (presion

arterial, balanza, etc.) estaban en buenas condiciones.

16. ¢ La iluminacion del consultorio durante su atencién fue

adecuada?

17. ¢ Le resulté agradable la decoracion y ambientacion del

consultorio?

18. ¢La sala de espera era comoda?

Autora: Karla Del Pilar Mogollébn Rea, tesis para optar el Titulo Profesional de Licenciada en
Obstetricia. Nivel de satisfaccion sobre la atencion prenatal en gestantes atendidas en los
consultorios de obstetricia del Instituto Nacional Materno Perinatal Enero - febrero 2016.
ADAPTADA POR LA AUTORA
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ANEXO N°. 5: CUESTIONARIO DE LA CALIDAD DE ATENCION PRENATAL
A continuacion, se les ofrece una lista de preguntas. Por favor, lea atentamente
cada uno y seleccione con una marca (X) en uno de los tres recuadros que

considere apropiado.
1 = Desacuerdo
2 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo

3 = De acuerdo

PREGUNTAS CRITERIOS DE RESPUESTA

Desacuerdo Ni de acuerdo ni De acuerdo
en desacuerdo

1 2 3

TANGIBILIDAD

1. ¢Como calificaria la
limpieza general del centro de

salud?

2. ¢El mobiliario del centro de
salud (sillas, camas, mesas)

esta en buen estado?

3. ¢Considera que el equipo
médico utilizado durante su
atencion estd en buen estado

y es moderno?

4. ¢La sefializacion dentro del
centro de salud para llegar a
las areas de atencion prenatal,
es clara y visible?

5. ¢Los horarios de atencion
prenatal son accesibles vy

convenientes para usted?

6. ¢ Tuvo que esperar mucho

tiempo para estar atendida en
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su cita prenatal?

7. ¢(El personal de salud usa
uniformes 'y equipos de
proteccion adecuados?

8. ¢Como calificaria la
apariencia general del
personal de salud (limpieza,

presentaciones)?

9. ¢ El personal de salud utiliza
tecnologia adecuada
(ecégrafos, monitores, etc.)

durante su atencion prenatal?

FIABILIDAD

10. ¢Considera que sus citas

prenatales se realizan
puntualmente segun lo
programado?

11. ¢Las indicaciones vy
recomendaciones  que le
proporciona el personal de
salud son claras y

consistentes?

12. ¢Se siente segura Yy
confiada con la atencion
recibida por parte del personal

de salud?

13. ¢, Recibe informacion
detallada sobre los resultados
de los examenes y

procedimientos realizados?

14. ¢Considera que el
personal de salud es capaz de

resolver cualquier problema o
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complicacion que surja durante

la atencién prenatal?

15. Le proporcionan
respuestas precisas y
confiables a sus preguntas o

inquietudes?

16. ;Se siente acompafnada y
bien atendida durante todo el
proceso de su atencién

prenatal?

CAPACIDAD DE RESPUESTA

17. ¢ El personal de salud esté
disponible para responder a
sus preguntas e inquietudes

durante las citas prenatales?

18. ¢ El tiempo de espera para

ser atendida es razonable?

19. ¢(Es facil agendar citas
prenatales segun su

conveniencia?

20. ¢El personal de salud
muestra disposicién y empatia
para atender sus necesidades

durante la atencion prenatal?

21. ¢ Recibe atencion
inmediata en caso de
urgencias relacionadas con su

embarazo?

22. ¢El personal de salud se
toma el tiempo necesario para
explicarle los procedimientos y

cuidados prenatales?
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SEGURIDAD

23. ¢Es adecuada la limpieza
y desinfeccion de las areas de

atencion prenatal?

24. (ElI personal de salud
utiliza correctamente el equipo
de proteccion personal (EPP)

durante la atencién?

25. ¢Considera que el equipo
médico utilizado durante la
atencion esta esterilizado y en

buen estado?

26. ¢, Recibe informacion
completa y clara sobre los
riesgos y beneficios de los

procedimientos prenatales?

27. ¢El personal de salud
verifica su identidad y datos
meédicos antes de realizar

cualquier procedimiento?

28. ¢Se siente segura y bien
atendida durante los
examenes Yy procedimientos

prenatales?

29. ¢El personal de salud
maneja sus datos personales y

médicos con confidencialidad?

30. ¢El personal de salud esté
seguro de que usted entiende
todas las recomendaciones y
prescripciones antes de

finalizar la cita?
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EMPATIA

31. ¢Considera que recibe
buen trato por parte del
personal de salud durante sus

citas prenatales?

32. ¢El personal de salud le
muestra interés y atencion a
sus preocupaciones y

necesidades?

33. ¢Percibe que el personal
de salud respeta sus opiniones
y decisiones relacionadas con

su atencion prenatal?

34. (El personal de salud se
comunica de manera clara y

comprensible?

35. ¢ Siente que el personal de
salud escucha activamente y
sin interrupciones sus

preocupaciones y preguntas?

36. ¢Recibe explicaciones
detalladas sobre los
procedimientos y cuidados
prenatales de manera que

pueda entender facilmente?

37. ¢El personal de salud
muestra empatia y
comprension hacia sus
emociones y sentimientos

durante la atencion prenatal?

38. ¢Se siente apoyada
emocionalmente por el

personal de salud en
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situaciones de estrés o

preocupacion?

39. ¢El personal de salud le
brinda un ambiente de
confianza y seguridad durante

las consultas prenatales?

62




ANEXO N°. 5: MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: Nivel de satisfaccion en gestantes y calidad de atencion prenatal en el
Centro de Salud Consuelo de Velasco I-4, 2024.

AREA DE INVESTIGACION: Ciencias médicas, ciencias de la salud.
LINEA DE INVESTIGACION: Salud materna y perinatal

Problema | Justificacion | Objetivo Hipotesis Variables |[Metodologia | Recoleccio
n de
datos/instr
umentos

¢,Cual es | Relevancia | Objetivo Hi: Nivel de | Variable La Se empled

la relacién | social: general: satisfaccion | dependien | investigaci | la

gue existe | permitira *Evaluar la en te: Nivel on fue encuesta

entre el | alcanzar la |relacion que | gestantesy | de descriptivo | como

nivel  de | satisfaccion | existe entre | calidad de | satisfaccion | | método de

satisfaccion | de la el nivel de atencion correlacion | investigaci

en gestante satisfaccion | prenatal en | Variable | gy de 6n para
gestantes | con la en gestantes | el Centro | independi | corte obtener

y calidad | atencion y la calidad de Salud ente: transversal | informacio

de recibida. de atencién | Consuelo | Calidad de n detallada

atencion Para una prenatal en el | de Velasco |la sobre el
prenatal en | experiencia | Centro de -4, 2024. | atencion contexto

el Centro | grata. Salud I-4 prenatal especifico.

de Salud | Relevancia | Consuelo de | Ho: Nivel Los datos

Consuelo | tedrico- Velasco- de recopilado

de Velasco | cientifica: se | Piura, 2024. | satisfaccion s se

I-4, 20247 | realizara en presentara

con la Objetivos gestantes y n en tablas
intencion de | especificos: | calidad de para
proporcionar | <Identificar el | atencion proporcion
una nivel de prenatal en ar el
contribucion | satisfaccion | el Centro conocimie
cientifica de las de Salud nto de los
apropiada gestantes Consuelo resultados,
tanto a los gue acuden de Velasco de los
profesionale | al Centro de | I-4, 2024. cuales se
sdela Salud I-4 fundament
salud, las Consuelo de an en las
autoridades, | Velasco- bases
también a la | Piura, 2024. tedricas y
poblacién eldentificar la se

en general. | calidad de analizan
Relevancia | atencién que para llegar
practica: reciben las a

nos gestantes conclusion
permitira gue acuden es.
conocer los | al Centro de

diferentes Salud I-4

indicadores | Consuelo de
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en la cual el
sistema de
salud tiene
sus
falencias y
asi llevar a
la reflexion
para que en
proximas
investigacio
nes se
adquiera
como un
modelo de
lo que
sucede en
los
establecimie
ntos con
respecto a
la atencion
prenatal de
calidad.

Velasco-
Piura, 2024.
*Reconocer
la relacion
gue existe
entre la
calidad de
atencion
prenatal y el
nivel de
satisfaccion
de las
gestantes
gue acuden
al Centro de
Salud I-4
Consuelo de
Velasco-
Piura, 2024.
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ANEXO N°.6: ALFA DE CRONBACH
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ANEXO N°. 7: EVIDENCIA DE LA RECOLECCION DE DATOS
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ANEXO N°. 8: PERMISO PARA LA PRUEBA PILOTO

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE niu ]
INDEPENDENCIA, Y DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS
BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

Piura, 31 de enero del 2024.

SOLICITO: PERMISO PARA APLICAR PRUEBA PILOTO

DR. JOHN EDWIN GONZALES
GERENTE CLAS BUENOS AIRES

Yo KELLY VERENISA JIMENEZ VINCES, identificado con N° DNI
74401925, egresada de la Universidad Nacional de Tumbes, de la Facultad de
CIENCIAS DE LA SALUD, Escuela de OBSTETRICIA, expongo lo siguiente:

Que estoy elaborando mi tesis titulada NIVEL DE SATISFACCION DE
LAS GESTANTES Y CALIDAD DE LA ATENCION PRENATALEN EL
CONSULTORIO DE OBSTETRICIA EN EL CENTRO DE SALUD |-4
CONSUELO DE VELASCO-PIURA, 2024 como requisito para poder titularme,
para lo cual debo aplicar un cuestionario de Calidad de la atencion y

satisfaccion de usuario.
Motivo por el cual solicito autorizacion para proceder a la aplicacion de
LA PRUEBA PILOTO a CENTRO DE SALUD |-4 BUENOS AIRES de la

institucion que tan dignamente dirige.

En tal sentido agradezco de antemano a lo solicitado por el apoyo

brindado para el desarrollo de la presente investigacion.
e

_AS BUENOS AIRES
l S
Atentamente, UNIDAD DE SEGURO

FECHA:
HORA:
FIRMA:
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ANEXO N°. 9: CONSTANCIA DE EJECUCION DE PROYECTO

e -~

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA
INDEPENDENCIA Y DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS
BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

CONSTANCIA

El que suscribe, jefe del establecimiento de salud CONSUELO DE VELASCO I-4
PIURA, visto el informe del proyecto de tesis.

HACE CONSTAR:
Que, JIMENEZ VINCES, KELLY VERENISA.

Bachiller de la Escuela Profesional de Obstetricia de la Facultad de Ciencias de la
Salud de la Universidad Nacional de Tumbes, ha realizado su proyecto de tesis
titulada " Nivel de satisfaccion y calidad de atencién prenatal en gestantes en Centro
de Salud Consuelo de Velasco I-4, Piura 2024", Durante su ejecuciéon se ha
desempeniado de acuerdo a las exigencias institucionales.

Se expide la presente constancia a solicitud de la interesada para los fines que

estime convenientes.

Piura, 30 de noviembre de 2024.

Médico Renzo Paul Noé Garciz

DNI N° 42760460
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