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RESUMEN

El presente estudio de investigacion dentro de su metodologia utilizo un enfoque
cuantitativo descriptivo simple trasversal, con disefio nho experimental y tuvo como
propésito Identificar la calidad de Atencion que Brinda el personal de Enfermeria
percibido por los pacientes que asisten al centro de salud I-4 de Pampa Grande -
Tumbes. Realizado entre los meses de enero a marzo, se contd con una poblacién
Maestral de 346 pacientes seleccionados segun criterios establecidos, se recogio
los datos aplicando una encuesta: Calidad de Atencién que Brinda el Personal de
Enfermeria Percibido por los Pacientes que asisten al Centro Médico I-4 de Pampa
Grande-Tumbes. Segun sus 5 dimensiones: dimension de Fiabilidad, dimensién de
Respuesta, dimension de Seguridad, dimension de Empatia, dimension de
Aspectos Tangibles del paciente. Los resultados globales arrojaron que La calidad
de atencién en general tiene un 59.2% de muy satisfechos, un 26.6% de
extremadamente satisfechos y 12.7% satisfecho. La insatisfaccion es baja, con solo
un 1.5% de "muy insatisfechos. Esto lleva a la conclusion de que se aprecia desde
una percepcion general muy favorable la calidad de atencién brindada, destacando

gque 98.5% de usuarios tiene una experiencia positiva con el servicio

Palabra Clave: percepcion, cuidado de enfermeria
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ABSTRACT

The present research study within its methodology used a simple cross-sectional
guantitative descriptive approach, with a non-experimental design and its purpose:
to identify the quality of care provided by the nursing staff perceived by the patients
who attend the I-4 health center of Pampa Grande -Tumbes. Carried out between
the months of January to March, there was a Master population of 346 patients
selected according to established criteria, the data was collected by applying a
survey: Quality of Care Provided by the Nursing Staff Perceived by the Patients who
attend the Medical Center | -4 of Pampa Grande-Tumbes. According to its 5
dimensions: Reliability dimension, Response dimension, Security dimension,
Empathy dimension, Tangible Aspects dimension of the patient. The overall results
showed that the quality of care in general has 59.2% very satisfied, 26.6% extremely
satisfied and 12.7% satisfied. Dissatisfaction is low, with only 1.5% being "very
dissatisfied." This leads to the conclusion that a very favorable general perception
of the quality of care provided is appreciated, highlighting that 98.5% of users have

a positive experience with the service.

Keyword: perception, nursing care
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1. INTRODUCCION

El que hacer de Enfermeria se centra en el cuidado por lo cual a este le convendria
estar formado con acciones transpersonales e intersubjetivas con la finalidad de
salvaguardar, optimizar y preservar la salud de las personas apoyando a pacientes
en la busqueda de una causa a sus problemas bioldgicos, psicologicos o sociales.,
no obstante los centros de salud que adoptan el modelo biomédico curativo
minimizan el plano espiritual y emocional en el paciente para centrarse en gran
medida a los problemas bioldgicos en el paciente limitando la perspectiva holistica
y humanista en el cuidado de enfermeria. (1)

La percepcion del cuidado humanizado se refiere a como un individuo,
especialmente un paciente, interpreta y comprende la atenciébn que recibe,
considerando tanto los aspectos técnicos como la forma en que se le trata
emocionalmente y con respeto. Este proceso mental subjetivo implica que el
paciente evalla la interaccion con el personal de salud, creando una imagen interna

de la experiencia (1).

La percepcion es el proceso por el cual el cerebro humano interpreta las
sensaciones que recibe a través de los sentidos, creando una impresion consciente
o0 inconsciente es decir si se le puede aplicar discernimiento de la realidad fisica de
su entorno también denominado como el proceso constructivo por el que

organizamos las sensaciones y captamos conjuntos o formas dotadas de sentido

(1)

También describe el conjunto de procesos mentales mediante el cual una persona
selecta, organiza e interpreta la informacién proveniente de estimulos,
pensamientos y sentimientos a partir de su experiencia previa de manera l6gica o
significativa. En la filosofia, la percepcion es la aprehension psiquica de una
realidad objetiva, distinta de la sensacion y de la idea de caracter mediato segun la

corriente filosoéfica (idealismo o realista) (1)
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La perspectiva se define como un punto de vista de manera consiente sobre los
sucesos que nos rodean y suceden dentro de nosotros esto se presenta como un
ejemplo en el mundo, proporcionado por nuestras mentes esto gracias a la
comprension y sus equivalentes de la misma manera en la antigliedad la ejecucion
de un rol impactante ademas de diferente en la humanidad resalta los
conocimientos, la necesidad y sensaciones asi mismo se percibe en el trato
humanizado el cual se proporciona en la atencién, donde se encuentra la
compostura como un aspecto limpio y de buena presencia en una persona, ética
definida Conjunto de costumbres y normas que dirigen o valoran el comportamiento

humano (1).

Los cuidados en enfermeria pueden definirse en base a diferentes disciplinas y
teoristas, cabe resaltar que la pionera en la enfermeria cientifica es Florence
Nightingale proporcionando los primeros conocimientos en relaciona la profesion
ademas de revelar las pautas para la investigacion cientifica resaltando la
exploracion sistemética como herramienta en la solucion de problemas en el
paciente, por otro lado Teo magnate del guardar inicio a finales de los afios 50 junto
a Madeleine Leininger defensor de procreacion asi también menciona una unién

con interaccion humana y social el cual caracteriza su naturaleza como objeto (2)

La carrera de enfermeria tiene como fin el concretar conocimientos y aplicarlos a
los pacientes ademas de su entorno en esto se basan principalmente sus
intervenciones siempre dirigidas en las areas de cuidado y salud (3): esta profesion
proporciona cuidados por lo que se convierte en un proveedor de servicios en salud
y como tal la calidad en los servicios que realiza debe ser una cualidad
indispensable, de la misma manera la. La Organizacion Mundial de la Salud
manifiesta que calidad hace atribucion al grupo de servicios diagnosticos y
terapéuticos convenientes para lograr un cuidado eficaz en el paciente para ello es
indispensable los conocimientos tanto del usuario como del personal sanitario para
poder minimizar riesgos en el usuario y de lo contrario maximizar su satisfaccion

con respecto a su tratamiento.
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2. REVISION DE LA LITERATURA

2.1. Antecedentes

En la revision de investigaciones a nivel internacional destacan los siguientes:
Vizcaina A, (2019) el abordo6 una publicacion centrada y obtenida por los pacientes
en el hospital de Jalisco, teniendo como objetivo verificar en una muestra total de
96, valiéndose de un cuestionario como instrumento después de ser aplicadose
encontré que usuarios del sexo femenino manifestaron un buen trato por partedel
personal sanitario esto ocurrio de manera diferente por parte de los usuariosde sexo
masculino de igual manera se encontr6 que el personal del turno diurno ofrecia un
mejor trato como los son una mejor interaccion con los usuarios y actuar de manera
oportuna a las necesidades del paciente y procesos administrativos, coso contrario
ocurria con la atencion del turno ya que esta fuertemente ligada al compromiso que

presente el personal de salud con su trabajo.

Boza (2016) La investigacion centrada en la atencion recibida por nifios que se
encuentran en la unidad de cuidados intensivos determiné que existe calidad frente
a los nifios por otro lado la calidez con los familiares en el ambito emocional es su
lado flaco, aparate de ello la satisfacciobn con respecto a la ejecucién de
intervenciones, estas se desempeifiaron de la mejor manera con respecto a su
eficacia cabe resaltar que dichas intervenciones fueron muy rigidasy poco
asequibles por parte de los nifilos ademas los apoderados de los nifios refirieron
un buen humor y trato por parte del personal sanitario como desenlace de la
investigacion se encontrd que la atencién en salud en la UCI fue optima en gran
medida no obstante se deberia volver a evaluar la calidez en el cuidado donde

segun los padres cumple poco o parcialmente las perspectivas.

Entre los estudios en nuestro pais se encuentra el realizado por Maria de los
Angeles Huayta (2019) realizaron el estudio del cuidado de la perspectiva del
cuidador principal en el servicio de medicina del MINSA, 2019, La muestra estuvo
compuesta por 50 personas. Los Resultados: la edad de la fue entre 30-50 afios, el
total se obtuvo que el 54% de los curadores primarios lo percibe regularme, el 24%
como buena y el 22% como malo. la calidad es regular en un 60% y mala en un

28%. En relacion a la calidad humana, es regular en un 50% y malo en un 26%.
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Con respecto a la calidad delentorno, resulté bueno en un 38% y malo en un 38%.
finalmente: se perfeccionaque la calidad observada por los cuidadores primarios es

regular.

Cortez (2019) en su publicacion: Agrado segun expectativas y percepciones del
usuario externo Servicio de emergencia del hospital 1I-E Simon Bolivar Cajamarca
— Pera 2019; proyectandose el fin de establecer la complacencia segun
expectaciones y discernimientos del paciente externamente; en el estudio se
recurrié a un tipo descriptivo, prospectivo y transversal; donde la muestra consté de
344 pacientes; los cuales fueron sometidos a un cuestionario. Obteniendo datos de
insatisfaccion del 84.94% y 15.06% de satisfaccién. Con dichos datos se pudo
generalizar que el grado de insatisfaccion es el predominante en mencionado

servicio.

D,Rivera (2016), Compartio su publicacion titulada “Nivel de complacencia sobreel
cuidado de los pacientes atendidos en el servicio de emergencia del Hospital
Regional Docente las Mercedes”, teniendo como fin establecer el grado de
satisfaccion por parte de los pacientes en relacion a la atencion percibida en 132
usuarios seleccionados mediante una muestra se realiz6 una serie de preguntas
como SERVQUAL reformado por los investigadores, con el cual se hallé que el 25%
de pacientes manifiestan como aprobado la satisfaccion de los cuidados obtenidos

en resumen se necesita una rauda intervencion para incrementar eseporcentaje.

Tarrillo (2012) elabor6 una investigacion titulada “Nivel de complacencia del usuario
sobre la atencion que ofrece el profesional de enfermeria en el servicio de
emergencia del Hospital Nacional Sergio E. Bernales” cuyo objetivo fue identificar
el grado de satisfaccion del paciente sobre la atencion obtenida del profesional en
enfermeria. Se trabaj6 con 240 usuarios como muestra ademas el instrumento fue

elaborado por la investigadora, anteriormente validado.

Quifiones, (2015), presentd un estudio nombrado: Nivel de Agrado percibida y
calidad del cuidado enfermero a personas hospitalizadas. Hospital Jerusalén,
donde su meta fue evidenciar el nivel de satisfaccion percibida con relacién a la
eficacia del cuidado del enfermero en pacientes intrahospitalarios. Luego de la

encuesta las frecuencias en 142 usuarios encuestados, logro identificar un valor
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medio (42%) en complacencia del cuidado enfermeria y el (44%). Finalmente se

concluye que si hay trato demostrativo entre ambas satisfacciones

A nivel local Aldea Benites Y Rodriguez Vences (2019) su investigacion: Nivel de
agrado en la atencién prenatal entre los Centros de Salud Pampa Grande y Andrés
Araujo Moran Tumbes, agosto a octubre-2019. La investigacién conto con un tipo
no experimental y disefio descriptivo comparativo; los datos recopilados que Pampa
Grande existe un grado de eficiencia del 92.3% se evidencio cifras en desacuerdo
semejantes se hallaron en Andrés Araujo Moran preexistiendo una insatisfaccién
de 91,8%, y un 95,4%del usuario atendidas en Pampa Grande fue insatisfechas
ademas se encontré6 que un 100% de pacientes insatisfechas, asi como en la
dimension confianza en el centro de salud pampa grande el 90,8% se mostrd
insatisfecho.

2.2. Bases Teobricas

C, Kerguelén (2009) define a la calidad como caracteristicas que la institucién esta
obligada a incorporar en los servicios en salud que ofrece; por ello, el grado sobre
desarrollo y operatividad representa grandes beneficios hacia el paciente, asi

mismo mitigando los riesgos con respecto a los recursos accesibles.

Por otro lado, un servicio agrupa varios factores o componentes los cuales no
consiguen separarse; en sintesis, predomina la opinién del grupo y no el logro
respectivo de una accion fijada. Donabedia identifica a la calidad como aquello
gue brinda un gran bienestar hacia el paciente, luego de examinar el equilibrio entre
pros y contras los cuales intervienen dinamicamente en el proceso del cuidado; es
una propiedad de la atencion médica, que puede presentarse en distintos niveles,
obteniéndose un gran beneficio junto a una mitigacién en los hacia el usuario; esto
representa el compromiso de los diferentes grupos profesionales que laboran en

los diferentes centros de salud (7)

“La calidad de atencion técnica consiste en la aplicacion de las ciencias y
tecnologias médicas”, del contexto donde incremente el mejoramiento para la
atencioén sin agrandar las posibilidades de obtener conflictos. el nivel de aptitud es,

por resultante, y beneficios (8)
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Neisser menciona “es un proceso activo-constructivo en el que el preceptor, antes
de procesar la nueva informacién y con los datos archivados en su conciencia
construye un esquema informativo anticipatorio, que le permite contrastar el
estimulo y aceptarlo o rechazarlo segin se adecue o no a lo propuesto por el

esquema. Se apoya en la existencia del aprendizaje”. (9)

desempefia un papel importante y por lo tanto depende de las caracteristicas del
sujeto que percibe los conocimientos, necesidades y sus intereses y las emociones

que puedan influir en forma positiva y negativa” (10)

La percepcion permite al individuo interaccionar adecuadamente con el medio que le rodea
ya que le proporciona informacién sobre el mismo a partir de la recepcion en los sistemas

sensoriales de aquellos estimulos externos que inciden en su necesidad de informarse.

Al ser la percepcion un proceso a traves del cual la informacion llega transformada como
un input de entrada y output de salida y no se constituye como una habilidad en si misma,

dicho proceso se convierte en informativa del medio ambiente.

(Moroni, 2018) considera una manera concreta la situacion. Esta apreciacion se
verifica en pedestal y a la participacion de elementos intrinsecos, rapidamente
formaran contestaciones intelectuales o estatuas que pertenecen a objetos

impresionables Calidad de servicio (11)

La calidad del servicio que brinda el personal del centro de salud I-4 de Pampa
Grande —Tumbes, serd medida por las expectativas y percepciones que revelan a
través del cuestionario del modelo SERVQUAL “que incluye en su estructura 22
preguntas de expectativas y 22 preguntas de percepciones, distribuidas en 5

criterios o dimensiones de evaluacion de la calidad” (ver anexo No 06) ficha técnica

Esta medicion de la calidad y de la satisfaccion empez6 a tomar fuerza desde la
década-de los afios 70, poco después del enfoque de gerencia basada en el cliente,
pero las formas de hacerlo eran incorrectas debido a que no existian instrumentos
validos y fiables que permitieran demostrar objetivamente la relacion expectativa-

percepcion.

En el afio 1988, Parasuraman y Cols, desarrollaron un modelo conceptual de

calidad percibida del servicio, y como insumo disefiaron y validaron un instrumento
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al que denominaron Escala multifactorial SERVQUAL (Service Quality), a partir del
paradigma de la Des confirmacion de la literatura de satisfaccion del cliente,143 su
implementacion estaba dada para cualquier organizacion 6 empresa que quisiera y
tuviera la oportunidad de evaluar y/o medir los servicios ofrecidos,144 sin embargo,
de acuerdo a José Mira, problemas metodoldgicos que dificultaban su confiabilidad
en la medicion de la calidad en instituciones sanitarias; motivo por el cual, en 1997
y 1998, Mira, Aranaz y cols disefiaron el SERVQHOS para medir calidad percibida
de la asistencia hospitalaria en hospitales publicos de Espafia,145 alcanzando un

alto grado de confiablidad.

En Colombia, en 1998, Manrique validé la escala SERVQUAL para determinar
calidad percibida en instituciones hospitalarias publicas de primer nivel de atencién
en Tunja - Boyaca,146 y desde entonces, en Colombia se han estado utilizando

ambos instrumentos.

Es importante reconocer que a nivel mundial la escala Servqual tiene alta
significancia y es utilizada en diferentes organizaciones y empresas de cualquier
tipo, al igual que el cuestionario Servqual el cual ha sido de mucha utilidad a nivel
de instituciones de salud para determinar calidad percibida de la atencién
hospitalaria por parte de los usuarios, ademas, su trasfondo es medir variables de
Estructura, Proceso y Resultado como dimensiones de calidad de la atencion en
salud. Para el afio 2010, Barragan y Manrique, validaron el cuestionario
SERVQHOS de Mira, Aranaz, y cols en Boyaca con el fin de obtener una version
especificamente para Enfermeria, dando como resultado la versién del
Cuestionario SERVQHOS-E, cuya finalidad es medir el constructor de calidad
percibida de la atencion hospitalaria brindada por Enfermeria; su grado de
confiabilidad tiene mayor significancia que el SERVQHOS espafiol, alcanzando un
alfa de Cronbach de 0.96.147 Con relacion a Enfermeria existen otros instrumentos
que miden calidad percibida pero del Cuidado de Enfermeria, aspecto en el que
difieren del Servghos-E, debido a que éste ultimo mide atencion y no cuidado,
dando una mayor relevancia a los aspectos corporativos de la prestacion del
servicio que a las interrelaciones de cuidado que se vive en la situacion de
Enfermeria. Tal es el caso del Careé-Q de Patricia Larson,148 el Cucase de
Rosario Alonso,149 el NSNC de Thomas,150 y otros mas.145.
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3. MATERIALES Y METODOS

3.1.Enfoque y tipo de investigacion

La investigacion conto con un enfoque cuantitativo del tipo descriptivo simple, con
disefio no experimental transversal, porque no se manipulo variables y permitid

observar las situaciones que determinan la variable analizada (12).

3.2.Disefio de investigacion

Para el presente estudio se representa de la siguiente manera mediante el uso de un disefio

No experimental descriptivo.

M—— O

M = muestra percepcion de Pacientes que acuden al servicio Enfermeria del

centro de salud I-4 de pampa Grande Tumbes 2022.

O = Datos conseguidos del Tipo: de Evaluacion de las Superficies y
distribucién de procesos y consecuencias de la Cual es la Eficacia de Cuidado
gue Ofrece el Personal de Enfermeria percibido por los usuarios que asisten

al centro de salud I-4 de Pampa Grande — Tumbes.

3.3.Poblaciéon, muestray muestreo

Poblacion. La poblacion estuvo compuesta por 3475 pacientes que asisten al durante el

primer cuartil del afio 2022 al servicio de Enfermeria del centro médico I-4 en Pampa
Grande.

Distribucién de la poblacion atendida en el servicio de enfermeria en el Centro de
salud I-4 Pampa Grande, 2022.
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Mes Atenciones
Enero 1109
Febrero 1122
Marzo 1244
Total 3475

Muestra. La muestra estuvo conformada por 346 usuarios que recibieran atencién por
enfermeria en el area de consultorio Externo y Emergencia del Centro de Salud I-4 en

Pampa Grande. y que efectud con los criterios de inclusion yexclusion definitivos en el

presente proyecto de investigacion.

Muestreo. La técnica de muestro es probabilistica, el cual consiste en que todoslos
participantes de la muestra de investigacién tengan la misma posibilidad de ser

seleccionados. Para deducir la muestra de la poblacion existente es un total 3475

personas,se utilizé la formula para cantidad finitas:

N.Z? p.q

"TN-DE2+ 2. g

Dénde:

n: Tamafio de Muestra

p: Probabilidad de Exito (50% = 0.5)

E: Error de estimacion (5% = 0.05)

Z: Nivel de confianza (95% = 1.96)

g: Probabilidad de Fracaso (50% = 0.5)

N: Tamarno de la Poblacién

Ahora se sustituyen mediante valores en la técnica para deducir la muestra:

3475(1.96)2(0.5)(0.5)
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™ = (3475 - 1)(0.05)? + (1.96)2(0.5)(0.5)

n = 346 pacientes

Criterios de inclusion:

Pacientes o acompafiantes que asistieron a la atencion del centro

Médico -4 de Pampa Grande de ambos sexos.
e Pacientes o acompafantes = de 18 afios.

e Pacientes encontrarse hospitalizados en el momento de aplicar la

encuesta.
e Pacientes o acompafiantes sin ninguna alteracion mental

e Aprobacion deliberada de participar en el estudio luego de haber sido

instruidos verbal de que sera la encuesta.
e Pacientes nuevos o continuos en la asistencia.
Criterios de exclusion:

e pacientes que muestren innegable tipo de invalidez o enfermedades

cerebralpor la que no puedan expresar su sentir
e Encuestas rellenadas de letra errada o inconclusa.

e Atencion de personal asistencial Percibida por los usuarios del Centro

Médico I-4 de Pampa Grande Tumbes.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Como fuente de informacién para medir y determinar la percepcion del paciente
sobre la eficacia de atencion de enfermeria percibida por pacientes del centro I-4
Pampa Grande Tumbes se realiz6 la encuesta tipo Servqua, perfeccionada por
Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry (1991)para evaluar la percepcion del

paciente durante su trabajo en Centro de Salud.
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Dicho instrumento fue de aplicacién individual, con una duracién de 5 a 10 minutos, y
compuesto por 5 dimensiones (elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta,

seguridad y empatia) Ver anexo 07

3.5.Procesamiento de recoleccidon de datos

Se evalud a los pacientes que asisten a la posta medica de pampa grande del servicio de
enfermeria de la posta medica de Pampa Grande ubicados en elcuadernillo, se les explico
a los participantes punto por punto ha cerca del llenado de la encuesta, ya que su duracion
fue de 10 a 15 min, y conto con 22 preguntas sobre la calidad de atencion, después de

haber observado como es la atencion.

3.6.Procesamiento y andlisis de datos

Los resultados fueron calculados en Excel 2010 y se trabajaron mediante el paquete
estadistico SPSS 15.0, donde se analiz6 con la determinacién de igualdades de las

variables.

3.7.Aspectos éticos

la obtencién de la informacion, asi como el consentimiento informado se realizaramediante
encuestas ilustradas resueltas con ayuda de cada paciente, las cualesseran llevadas a un
formulario individual luego de perfeccionar la muestra necesaria, especificando los
objetivos del estudio y sus consideraciones éticas, de acuerdo con lo establecido en la
resolucion 8430 de 1993 la investigacion secategoriza sin riesgo. Ademas, se contara con

la garantia de la Posta medica I-4 depampa grande.
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4. RESULTADOS Y DISCUSIONES

4.1.Resultados

Tabla 1.

Calidad de Atencion que Brinda el Personal de Enfermeria percibido por los
pacientes que asisten al Centro de salud I-4 de Pampa Grande - Tumbes
2022.

Calidad de atencion Pampa Grande

Frecuencia Porcentaje
muy insatisfecho 5 15
satisfecho 44 13
muy satisfecho 205 59
Sl o
Total 346 100,0

Calidad de atencion Pampa Grande

1%

= muy insatisfecho = satisfecho = muy satisfecho extremadamente satisfecho

Figura 1. Frecuencia Calidad de Atencién que Brinda el Personal de Enfermeria
percibido por los pacientes.
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Descripcion: La calidad de atencion en general tiene un 59% de muy satisfechos,
un 27% de extremadamente satisfechos y 13% satisfecho. La insatisfaccién es

baja, con solo un 1.5% de "muy insatisfechos.

Tabla 2.

Caracteristicas sociodemograficas edad, sexo, escolaridad, procedencia de

los pacientes que asisten al centro de salud I-4 de Pampa Grande -Tumbes.

caracteristicas sociodemograficas Pampa grande

Frecuencia Porcentaje
18 - 29 64 19.6
30-39 74 22.7
40 - 49 66 20.3
Edad
50 - 59 48 14.7
60 a mas 74 22.7
Total 326 100.0
Masculino 90 27.6
Sexo Femenino 236 72.4
Total 326 100.0
Ninguna 5 1.5
Primaria 104 31.9
Grado de Secundaria 144 44.2
Instruccion  Syperior técnico 38 11.7
Superior 35 10.7
Total 326 100.0
Condicién Paciente 301 92.3
del Acompafante 25 7.7
usuario Total 326 100.0
_ SIS 313 96.0
Tipo de Otros 13 4.0
seguro
Total 326 100.0
_ Nuevo 21 6.4
Tipo d.e Continuador 305 93.6
usuario
Total 326 100.0
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Edad

=18-29 m=30-39 =40-49 =50-59 m=60amas

Figura 2. Frecuencia caracteristicas sociodemogréficas (edad).

Sexo

= Masculino = Femenino

Figura 3. Frecuencia caracteristica sociodemograficas (sexo)
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Grado de Instruccidon

1.5%

m Ninguna = Primaria = Secundaria = Superior técnico = Superior universitario

Figura 4. Frecuencia caracteristica sociodemograficas (grado de instruccion).

Condicion del usuario

= Paciente = Acompafiante

Figura 5. Frecuencia caracteristica sociodemograficas (condicién del usuario).
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Tipo de seguro

m SIS = Otros

Figura 6. Frecuencia caracteristica sociodemograficas (tipo de seguro).

Tipo de usuario

6.4%

= Nuevo = Continuador

Figura 7. Frecuencia caracteristica sociodemograficas (tipo de usuario).

Descripcion: Al describirse los factores sociodemogréaficos en los usuarios se
aprecia que aquellos con 18 — 29 afios representan al 19.6%, de 30 — 39 el 22.7%,
40 — 49 el 20.3%, siendo edades de menor frecuencia las que oscilan entre 50 — 59
representando al 14.7%, finalmente edades de 60 a mas se apreciaron en 22.7%
de los casos; Respecto al sexo masculino se mostré en 27.6%, siendo opacado por

el femenino con 72.4%; En cuanto al grado de instruccion1.5% menciona ninguna,
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31.9% primaria, predominando secundaria con 44.2%, 11.7% Superior técnico,
10.7% Superior universitario; Sobre la condicion del usuario 92.3% fue paciente y
7.7% acompafante; En tipo de seguro fue atendido con SIS 96.0% y Otros 4.0%;
Finalmente sobre el tipo de usuario nuevo represento al 6.4% y continuador 93.6%

Tabla 3.

Calidad de atencion segun dimension fiabilidad en paciente que asisten al

centro de salud I-4 de Pampa Grande -Tumbes.

Dimension de fiabilidad Pampa Grande

Frecuencia Porcentaje

muy insatisfecho 10 3
satisfecho 49 14,2
muy satisfecho 111 32,1
extremadamente 176 51
satisfecha

Total 346 100,0

Fuente: instrumento aplicado al centro de salud Pampa Grande

Dimensién de fiabilidad Pampa Grande

3%

14%

51%

32%

= muy insatisfecho satisfecho muy satisfecho extremadamente satisfecho

Figura 8. Frecuencia Calidad de Atencién dimensidn fiabilidad que Brinda el
Personal de Enfermeria percibido por los pacientes.

Descripcion: La mayor parte de los encuestados 51% se declara extremadamente

satisfecho con la fiabilidad del servicio, mientras que el 32% esta muy satisfecho y
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14% solo satisfecho, finalmente Los niveles de insatisfaccion son bajos, con solo

un 3% muy insatisfecho.

Tabla 4.

Calidad de atencién segun dimension respuesta en paciente que asisten al

centro de salud I-4 de Pampa Grande -Tumbes.

Dimension de Respuesta Pampa Grande

Frecuencia Porcentaje
muy insatisfecho 14 4,0
satisfecho 68 20
muy satisfecho 122 35
extremadamente 142 41
satisfecho
Total 346 100,0

Fuente: instrumento aplicado al centro de salud Pampa Grande

Dimension de Respuesta Pampa Grande

20%
41%

35%

= muy insatisfecho satisfecho muy satisfecho extremadamente satisfecho

Figura 9. Frecuencia Calidad de Atencidon dimension respuesta que Brinda el
Personal de Enfermeria percibido por los pacientes.
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Descripccion: Un 41% de los encuestados esté "extremadamente satisfecho" con
la capacidad de respuesta, un 35% "muy satisfecho” y un 20% satisfecho. Sin

embargo, un 4.0% expresa estar "muy insatisfecho".

Tabla 5.

Calidad de atencién segun dimensién seguridad en paciente que asisten al

centro de salud I-4 de Pampa Grande -Tumbes.

Dimensién de Seguridad Pampa Grande

Frecuencia Porcentaje
exqemgdamente 1 03
insatisfecho
muy insatisfecho 12 4
satisfecho 53 15
muy satisfecho 191 55
extremadamente 89 26
satisfecho
Total 346 100,0

Dimensién de Seguridad Pampa Grande
0.3% 49

15%

55%

= extremadamente insatisfecho = muy insatisfecho
satisfecho muy satisfecho

= extremadamente satisfecho

Figura 10. Frecuencia Calidad de Atencion dimension seguridad que Brinda el
Personal de Enfermeria percibido por los pacientes.
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Descripcion: La seguridad es altamente valorada, con un 55% de muy satisfechos,

un 26%

extremadamente satisfechos, 15% satisfecho tambien 4%

insatisfecho. Y Solo un 0.3% esta extremadamente insatisfecho.

Tabla 6.

muy

Calidad de atencidon segun dimension aspectos tangibles en paciente que

asisten al centro de salud I-4 de Pampa Grande -Tumbes.

Dimension de Aspectos Tangibles Pampa Grande

Frecuencia Porcentaje
extremadamente
. ) 1 3
insatisfecho
muy insatisfecho 11 3,2
satisfecho 43 12,4
muy satisfecho 191 55,2
ext_remadamente 100 28.9
satisfecho
Total 346 100,0

Figura 11. Frecuencia Calidad de Atencion dimension aspectos tangibles que

Dimension de Aspectos Tangibles Pampa Grande
% 3%

/

0
‘ -

= extremadamente insatisfecho = muy insatisfecho

55%

satisfecho muy satisfecho

= extremadamente satisfecho

Brinda el Personal de Enfermeria percibido por los pacientes.
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Descripcion: En cuanto a los aspectos tangibles, un 55% esta muy satisfecho y un
29% extremadamente satisfecho, también 13% satisfecho. Solo un pequefio

porcentaje 3% se siente muy insatisfecho y 0.3% extremadamente insatisfecho.

Tabla 7.

Calidad de atencién segun dimension Empatia en pacientes que asisten al
centro de salud I-4 de Pampa Grande -Tumbes.

Dimension de Empatia Pampa Grande

Frecuencia Porcentaje
extremadamente
) ) 1 3
insatisfecho
muy insatisfecho 11 3,2
satisfecho 32 9,2
muy satisfecho 125 36,1
extremadamente 177 51,2
satisfecho
Total 346 100,0

Dimension de Empatia Pampa Grande

1% 3%

9%

36%

m extremadamente insatisfecho = muy insatisfecho
satisfecho muy satisfecho

= extremadamente satisfecho

Figura 12. Frecuencia Calidad de Atencion dimension empatia que Brinda el
Personal de Enfermeria percibido por los pacientes.
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Descripcion: La mayoria 51.2% se siente extremadamente satisfecho en cuanto a
empatia, seguido por un 36.1% de muy satisfechos y 9.2% satisfecho. Solo un
pequefio porcentaje 3.2% se encuentra muy insatisfecho ademés 0.3%

extremadamente insatisfecho.

4.2.Discusion

En la dimension de Fiabilidad, los resultados muestran una satisfaccion
predominante, con el 50.9% de los encuestados "extremadamente satisfechos" y el
32.1% "muy satisfechos". Esto indica una percepcion solida de confianza en el
servicio, dado que mas del 80% de los usuarios evaluaron la fiabilidad de manera
altamente positiva. En contraste, el estudio de Maria de los Angeles Huayta (2019)
sobre la percepcion de la calidad del servicio en el sector de medicina del Ministerio
de Salud (MINSA) revela una experiencia menos favorable. En este caso, el 54%
de los cuidadores primarios evaluaron el servicio como "regular”, y sélo el 24% lo

consideraron "bueno".

Los resultados de Huayta ponen en evidencia diferencias significativas en la
percepcion de fiabilidad entre ambos contextos. Mientras que en el presente
analisis los usuarios consideran al servicio como confiable en su mayoria, en el
estudio del MINSA, las opiniones son mas reservadas y criticas, con una mayoria
inclinada hacia una percepcion regular o incluso negativa. Especificamente, la
calidad general fue vista como "regular" en un 60% y "mala” en un 28%, indicando
una brecha notable en la satisfaccion de los usuarios con respecto a la fiabilidad

del servicio.

Ademas, el andlisis de Huayta sobre la calidad humana y la calidad del entorno
también destaca percepciones predominantemente negativas o neutrales. La
calidad humana fue calificada como "regular* en un 50% y "mala" en un 26%,
mientras que la calidad del entorno mostré una division entre opiniones "buenas”
(38%) y "malas” (38%). Estas observaciones podrian estar relacionadas con la falta
de recursos o problemas en la atencion personalizada en el sistema de salud
publico, lo que contrasta con la satisfaccion registrada en el servicio analizado aqui,

donde los encuestados confian ampliamente en la fiabilidad de la atencion.
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En la dimension de Capacidad de Respuesta, el servicio muestra una valoracion
positiva destacable, con el 51.2% de los encuestados “"extremadamente
satisfechos" y el 36.1% "muy satisfechos”, mientras que solo un pequefo
porcentaje (3.2%) se declara "muy insatisfecho". Estos resultados sugieren que el
servicio cumple eficazmente en su capacidad de respuesta, entendida como la
habilidad para comprender y conectar con los clientes, lo cual refuerza un alto nivel
de empatia hacia las necesidades de los usuarios. La capacidad de respuesta es
un aspecto fundamental para generar confianza y satisfaccion, y aqui parece

lograrse con éxito, alcanzando un indice de satisfaccion superior al 87%.

En contraste, el estudio de Quifiones (2015), que exploro la satisfaccion percibida
en el cuidado de enfermeria en el Hospital Jerusalén, muestra niveles mas
moderados. En este caso, los resultados indican que un 42% de los pacientes
encuestados mostraron un nivel medio de complacencia con el cuidado de
enfermeria, y un 44% se encontraba satisfecho. Aunque estas cifras reflejan una
percepcion de satisfaccion, no alcanzan los niveles de aprobacion observados en
el servicio del presente analisis. La evaluaciéon de Quifiones sugiere que, si bien
existe un grado de satisfaccion, el nivel de conexion y capacidad de respuesta

podria no ser percibido como tan eficaz o empatico como en el caso actual.

La diferencia entre ambos estudios podria atribuirse a varios factores. Por un lado,
el contexto hospitalario puede implicar situaciones de estrés y vulnerabilidad para
los pacientes, quienes posiblemente tienen mayores expectativas de atencion
rapida y comprensiva en momentos criticos, lo que podria influir en sus
evaluaciones de la empatia y la capacidad de respuesta del personal. Ademas, en
los entornos hospitalarios, el nivel de satisfaccion podria estar condicionado por
factores externos como la disponibilidad de recursos, la carga laboral del personal
de enfermeria y las condiciones estructurales del hospital, aspectos que pueden
limitar la capacidad de respuesta de los profesionales de salud.

En la dimension de Seguridad, los datos muestran que el servicio es percibido de
manera muy positiva por los usuarios, con un 55.2% "muy satisfechos" y un 25.7%
"extremadamente satisfechos", mientras que so6lo un 0.3% expresO estar
"extremadamente insatisfecho". Esto refleja una fuerte percepcién de seguridad en

la interaccién del cliente con el servicio, lo que es fundamental para establecer
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relaciones de confianza y lealtad con los usuarios. La percepcion de seguridad en
el servicio, evidentemente, desempefia un papel clave en la satisfaccién global,

pues garantiza una experiencia estable y confiable para los usuarios.

Al comparar estos resultados con el estudio de Cortez (2019) en el servicio de
emergencia del Hospital 1I-E Simén Bolivar, en Cajamarca, se observa una
diferencia notable en la percepcién de seguridad y satisfaccién del usuario. Cortez
obtuvo un 84.94% de insatisfaccién y solo un 15.06% de satisfaccion en el servicio
de emergencia, lo cual sugiere una percepcion de inseguridad y descontento entre
los pacientes externos. Estos datos indican que en contextos criticos, como el de
emergencias médicas, la satisfaccion relacionada con la seguridad y calidad de
atencién es mucho mas dificil de alcanzar, posiblemente debido a factores como la
alta demanda de atencién, la presion en el personal de salud, y la infraestructura

limitada.

De forma similar, Rivera (2016) encontré que solo el 25% de los pacientes en el
Hospital Regional Docente Las Mercedes aprobaron la satisfaccion en la atencion
recibida en el servicio de emergencia, lo cual sefiala un nivel de complacencia bajo
y un entorno que genera incertidumbre en los pacientes. Este contexto resalta la
importancia de intervenciones especificas para mejorar la seguridad percibida en
servicios de emergencia, donde la prontitud y efectividad del cuidado pueden

impactar significativamente en la percepcion de los pacientes.

La dimension de Aspectos Tangibles refleja una valoracion positiva en el servicio
evaluado, con un 55.2% de wusuarios "muy satisfechos” y un 28.9%
"extremadamente satisfechos". La percepciébn de los usuarios respecto a la
apariencia fisica de los elementos del servicio, asi como su organizacion, es
predominantemente favorable, ya que apenas un 3.2% se declara "muy
insatisfecho". Estos resultados sugieren que la impresion visual y el estado fisico
del entorno de atencién contribuyen significativamente a la satisfaccion general,

proporcionando una experiencia que se percibe como profesional y organizada.

Al comparar estos resultados con el estudio de Vizcaina (2019), que evalud
aspectos tangibles y trato en un hospital de Jalisco, se observan algunas

diferencias importantes. Vizcaina encontré que, si bien los pacientes del turno
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diurno reportaron una mejor experiencia en términos de trato e interaccion, los del
turno nocturno manifestaron menor satisfaccion, lo cual se atribuyé al compromiso
y desempefio del personal en el turno. Ademas, en el estudio de Vizcaina, las
percepciones de los pacientes variaron en funcién del género: las usuarias
reportaron una experiencia mas positiva en comparacion con los usuarios

masculinos.

La diferencia en los resultados de ambos estudios podria explicarse por el contexto
de atencién y la variabilidad en el desempefio del personal sanitario en distintos
turnos. Mientras que el servicio analizado en el presente estudio parece tener una
consistencia en los aspectos tangibles que contribuye a una percepcion favorable
de la infraestructura y organizacion, el estudio de Vizcaina sugiere que la
satisfaccion respecto a los aspectos tangibles y trato puede estar condicionada por
factores externos, como el compromiso del personal y las condiciones laborales en
distintos turnos. Esto evidencia que, en entornos hospitalarios con alta demanda,
los aspectos tangibles no solo dependen de la infraestructura, sino también de

cOmo esta es gestionada y utilizada por el personal de salud en cada momento.

La dimension de empatia en el presente andlisis refleja una valoracién muy positiva,
con un 59.2% de los usuarios "muy satisfechos" y un 26.6% "extremadamente
satisfechos". Los bajos niveles de insatisfaccion (1.4%) indican que la percepcion
de la calidad de atencion es ampliamente favorable, destacando una experiencia
empatica y humanizada por parte del servicio. Estos resultados sugieren que el
servicio logra establecer una conexion significativa con los clientes, cumpliendo o

superando sus expectativas de empatia y calidad en la atencion.

En comparacion, el estudio de Maria de los Angeles Huayta (2019) sobre la
perspectiva del cuidador principal en el servicio de medicina del MINSA ofrece un
panorama menos positivo. Los resultados de Huayta muestran que el 54% de los
cuidadores primarios percibieron el servicio de salud como "regular”, el 24% lo
calificaron como "bueno”, y un 22% como "malo”. Ademas, en términos de calidad
humana, el servicio fue calificado como "regular" en un 50% y "malo" en un 26%.
Estos resultados contrastan con la experiencia altamente positiva de empatia
observada en el presente analisis, donde la gran mayoria de los usuarios se sienten

comprendidos y bien atendidos.
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Las diferencias en la percepcion de empatia y calidad humana entre ambos
contextos pueden atribuirse a factores como la infraestructura, los recursos
disponibles y la carga de trabajo del personal. En el estudio de Huayta, el entorno
hospitalario publico del MINSA podria enfrentar limitaciones en recursos y personal,
lo que podria afectar la calidad de la interaccion y la atencién percibida por los
cuidadores. La percepcion de calidad en términos de empatia parece estar ligada
no solo a la capacitacion y disposicion del personal, sino también a las condiciones
del servicio en si, que en entornos de alta demanda como el de salud publica

pueden verse comprometidas.
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5. CONCLUSIONES

. Se aprecia desde una percepcion general muy favorable la calidad de atencion
brindada, destacando que 98.5% de experiencia positiva con el servicio. Entre

muy satisfecho y extremadamente satisfecho

. Se puede afirmar que sobre la dimension fiabilidad es percibido como confiable,
con mas de un 80% de satisfaccion entre "muy satisfecho” y "extremadamente

satisfecho".

. En cuanto a la dimension seguridad 96% de usuarios indicaron que se sienten
seguros con el personal de enfermeria. entre "muy satisfecho"” vy

"extremadamente satisfecho".

. Sobre la dimension aspectos tangibles 97% percibe positivamente este aspecto
en los profesionales de enfermeria. entre "muy satisfecho" y "extremadamente

satisfecho".

. Finalmente se afirma que el servicio es bien valorado en su dimension de
capacidad de respuesta para comprender y conectar con los clientes, con un
indice alto de satisfaccion exactamente 96,5%. entre "muy satisfecho" y

"extremadamente satisfecho".
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6. RECOMENDACIONES

Se deben realizar constantemente estudios para medir la calidad de atencion
de los servicios, en base a lo que esperan los pacientes del centro de salud

Pampa Grande I-4.

Centro de salud Pampa Grande |-4. debera enfocarse en mejorar las
percepciones, especialmente de las dimensiones de Aspecto Tangible,
seguridad y Respuestaa, ya que estas son las dimensiones con brechas

negativas.

Se recomienda también realizar investigaciones sobre la percepcion de la

calidad de atencion a fin de conocer y profundizar mas en el tema.

La jefatura del Centro de Salud I-4 Pampa Grande deben considerar estos
resultados como una oportunidad de mejora; al corregir sus deficiencias podran

optimizar los cuidados a los pacientes.

Las enfermeras deben mostrar siempre al paciente su disponibilidad inmediata
ante su llamado, para ello deben planificar de manera organizada sus

intervenciones y administrar su tiempo de forma eficiente.
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8. ANEXOS

Anexo 1. Cuestionario aspectos sociodemograficos

No DE ENCUESTA.......ccccuu

Calidad de Atencion que Brinda el Personal de Enfermeria percibido por los pacientes

que asisten al Centro Médico I-4 de Pampa Grande - Tumbes

FECHA:

HORA DE INICIO.

HORA FINAL:

Estimado usuario (a) estamos interesados en conocer su opinién sobre la percepcion de la calidad de atencién
que han recibido los pacientes que asisten al Centro Médico I-4 de Pampa Grande - Tumbes 2022 Posta Medica
de Pampa Grande. Sus respuestas son totalmente /confidenciales. Agradeceremos su participacion

DATOS GENERALES DEL ENCUESTADO:

Condicion del Encuestado: | Usuario (a) 1
Acompafiante 2
Edad en afos: ................
Sexo Masculino 1
femenino 2
Nivel de Estudios: Analfabeto 1
Primaria 2
Secundaria 3
Superior Técnico 4
Superior Universitario 5
Tipo de Seguro por el cual | SIS 1
se atiende: SOAT 7
NINGUNO 3
0TROS 4
TIPO DE USUARIO; NUEVO 1
CONTINUADOR 2
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En primer lugar, califique la percepcion de atencion de calidad que se refieren a la importancia a que
usted le otorgue al servicio de Enfermeria que espera recibir, utilice una escala numérica del 1 al 7,
considere al 1 como més baja calificacién y 7 como la mas alta calificacion

N° | PREGUNTAS 11234567

01 | P | (El personal de informes le orientd y explicé de manera
clara y adecuada sobre los pasos o tramites para la
atencion en consulta externa?

02 | P | ;EImédico le atendid en el horario programado?

03 | P | ;Su atencion se realizo respetando la programacion y el
orden de llegada?

04 | P | ;Su historia clinica se encontrd disponible en el
consultorio para su atencion?

05 | P | ;Usted encontrd citas disponibles y las obtuvo con

facilidad?

06 | P | ;La atencidn en caja o en el modulo de atencion del SIS
sea rapida?

07 | P | ;Latoma de muestras para analisis de laboratorio fue
rapida?

08 | P | ;Latoma de examenes radioldgicos (radiografia,
ecografias, otros) fue répida?

09 | P | ;La venta o suministro de medicinas y/o insumos en
farmacia fue rapida?

10 | P | ;Se respetd su privacidad durante su atencién en
consultorio?

11 | P | ¢El médico le realizo un examen fisico completo y
minucioso por el problema de salud por el cual fue
atendido?

12 | P | ;EI médico le brindd el tiempo necesario para contestar
sus dudas o preguntas sobre su problema de salud?

13 | P | ;EImédico que le atendid le inspird confianza?

14 | P | (El personal de consulta externa le tratd con
amabilidad? ;Respeto y paciencia?

15 | P | ;EI médico que le atendid, mostrd interés en solucionar
su problema de salud?

16 | P | ;Ud. comprendio la explicacion que el médico le brindd
sobre el problema de salud o resultado de su atencion?

17 | P | ;Ud. comprendid la explicacion que el médico le brindd
sobre el tratamiento que recibira: tipo de
medicamentos, dosis y efectos adversos?

18 | P | ;Ud. comprendio la explicacion que el médico le brindd
sobre los procedimientos o analisis que le realizaran?

19 | P | ;Los carteles, letreros y flechas le parecen adecuados
para orientar a los pacientes?

20 | P | ;La consulta externa contd con personal para informar
y orientar a los pacientes y acompafantes?

21 | P | ;Los consultorios contaron con equipos disponibles y
materiales necesarios para su atencion?

22 | P | (El consultorio y la sala de espera se encontraron
limpios y fueron comodos?

48




Anexo 2. Cuestionario Calidad de Atencién

No DE ENCUESTA.........ccccccce

Calidad de Atencion que Brinda el Personal de Enfermeria percibido por los pacientes

que asisten al Centro Médico I-4 de Pampa Grande - Tumbes

FECHA:

HORA DE INICIO.

HORA FINAL:

Estimado usuario (a) estamos interesados en conocer su opinién sobre la percepcién de la calidad de atencién
que han recibido los pacientes que asisten al Centro Médico I-4 de Pampa Grande - Tumbes 2022 Posta Medica
de Pampa Grande. Sus respuestas son totalmente /confidenciales. Agradeceremos su participacién

DATOS GENERALES DEL ENCUESTADO:

Condicion del Encuestado: | Usuario (a) 1
Acompanante 2
Edad en afios: ...
Sexo Masculino 1
femenino 2
Nivel de Estudios: Analfabeto 1
Primaria 2
Secundaria 3
Superior Técnico 4
Superior Universitario 5
Tipo de Seguro por el cual | SIS 1
se atiende: SOAT 5
NINGUNO 3
OTROS 4
TIPO DE USUARIO; NUEVO 1
CONTINUADOR 2
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Percepcion

En primer lugar, califique la percepcion de atencién de calidad que se refieren a la importancia a que usted
le otorgue al servicio de Enfermeria que espera recibir, utilice una escala numérica del 1 al 7, considere al
1 como mas baja calificacion y 7 como la mas alta calificacion

PREGUNTAS

DIMENCION DE FIABILIDAD 112|13|4(5|6]7

01 | P| Elpersonal de enfermeria le brinda y le explicade manera clara y adecuada sobre
los pasos de los tramites para la atencién de la consulta

02 | P| La atencion realizada por el profesional de enfermeria se realiza en horario
programado.

03 | P | La atencion se realiza respetando el orden de la programacion y llegada
04 | P| Su historia clinica se encuentra disponible en el consultorio de su atencién
05 | P | Las citas s e encuentran disponibles y se obtienen con facilidad.
DIMENCION DE RESPUESTA 112]|3(4|5]|6(7
06 | P| La atencion del staff de enfermeria es rapida.
07 | P | Laindicacion del personal de enfermeria para los analisis de laboratorio

es atendible

08 | P| Lainformacion respecto a exdmenes externos es entendible por parte del
personal de enfermeria,

09 | P| Laatencion en los consultorios es rapida

DIMENCION DE SEGURIDAD 1j2]3]4|15]|6|7

10 | P | Durante la atencion se respeta su privacidad

11 | P| La enfermera le realiza un examen fisico completo y minucioso por el
problema de salud que motiva su atencion

12 | P| El personal de enfermeria le brinda el tiempo necesario para las preguntas
sobre su problema de salud

13 | P| El personal de enfermeria que atiende se problema de salud le inspira

confianza
DIMENCION DE EMPATIA 11213141516 1|7¢
14 | P | ¢El personal de consulta externa le tratd con amabilidad? ¢Respeto y paciencia?
15 | P | ¢El médico que le atendié, mostrd interés en solucionar su problema de salud?
16 | P | ¢Ud. comprendid la explicacion que el médico le brindé sobre el problema de
salud o resultado de su atencion?
17 | P| ¢ud. comprendid la explicacion que el médico le brindé sobre el tratamiento que

recibira: tipo de medicamentos, dosis y efectos adversos?

18 | P | Los carteles de sefalizacion de lugar de consulta son adecuados para
orientar a los pacientes

DIMENCION DE ASPECTOS TANGIBLES 1(2|13(4(5|6 (7

19 | P| Los carteles de sefalizacién de lugar de consulta son adecuados para

orientar a los pacientes
20 | P| Al momento de la consulta cuentan con personal para informar y orientara

los pacientes y acompafiantes
21 | P /| Los carteles de sefalizacion de lugar de consulta son adecuados para

orientar a los pacientes
22 | P | Los consultorios y la sala de espera son limpios y comodos
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Anexo 3. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

YOl ssumarianineies hanamanmaacidentificade con DNI N°
e, d€S€0 participar en el estudio “Percepcion del paciente sobre la
Calidad de Atencion que Brinda el Personal de Enfermeria que asisten al Centro
Médico I-4 de Pampa Grande - Tumbes 2022; que sera realizado por la Bachiller
Mercy Ramirez Martinez para la obtencién de grado de Magister en Gestion
Publica, cuyo proposito es Determinar Percepcion del paciente sobre la Calidad
de Atencion que Brinda el Personal de Enfermeria en el Centro Meédico I-4 de
Pampa Grande— Tumbes 2022.
Me comprometo a participar de la, encuestas y otorgo autorizacion para
participar asumiendo gue la informacién dadas seran solo de conocimiento de
la investigadora y su asesor, quienes garantizan el respeto a mi privacidad,
estoy consciente que el informe final de la investigacion sera publicado no
siendo mencionados los distintos nombres de los participantes. Sé que de
tener dudas sobre mi participacion podré aclararlas con la investigadora.

Por ultimo, declaro que después de las aclaraciones realizadas consiento

participar de la presente investigacion.

Tumbes.....de.......c......... 2023

Firma del Informante Investigador
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Anexo 4. Ficha Técnica.

Nombre: SERVQUAL

Autores: Parasuraman, Barry y Zeithaml (1993).

Forma de aplicacion: Individual.

Informantes: Usuarios Externos que se atienden en los servicios de

enfermeria.

Area de estudio: Posta Medica medica pampa grande

Tiempo de duraciéon: 5 a 10 minutos.

1° Parte: Respecto a los datos generales, que consistieron en 5 items, en

referencia

a la edad, al género, estado civil, grado de instruccion y la condicion de

ocupacion.

2° Parte: El modelo SERVQUAL esta constituido por 5 items, y se dividieron

en 5 Dimensiones

[] Elementos Tangibles Preguntas del 01 al 04

] Fiabilidad Preguntas del 05 al 09

[1 Capacidad de Respuesta Preguntas del 10 al 13

] Seguridad Preguntas del 14 al 18

(1 Empatia Preguntas del 19 al 22

Criterios de evaluacion:

Los items del cuestionario SERVQUAL fue evaluado usando una escala

numerica

del 1 al 5, cuyo indicador de respuestas es:

RANGO PUNTUACION

1. Extremadamente Satisfecho Cuya puntuacion equivale (1)

2. Muy satisfecho Cuya puntuacion equivale (2)

3. Satisfecho Cuya puntuacién equivale (3)

4. Muy insatisfecho Cuya puntuacion equivale (4)

5. Extremadamente insatisfecho Cuya puntuacion equivale (5)

Validez y Confiabilidad de Instrumentos d
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Anexo 5. Autorizacion para recolectar informacion

CENTRO DE SALUD PAMPAGRANDE ¥
RECIBIDO

‘lcu:.a?@— 0 9’ Z?

P A AT 47

FIRMA

“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO™ N

ASUNTO : SOLICITO LA AUTORIZACION PARA LA EJECUCION DE MI
PROYECTO DE INVESTIGACION

Tumbes, 29 de septiembre del 2023

MG. OBST YUBITZA RIOS NEYRA
Jefa del C.S de Pampa Grande I-4

Yo Mercy Ramirez Martinez con DNI N°40911068, Alumna de la escuela de Post
Grado de la Universidad Nacional de Tumbes ante usted me presento y expongo lo
siguiente:

Que deseo ejecutar mi proyecto de tesis titulado: “Calidad de Atencién que brinda el

sonal de enfermeria percibidos por los pacientes que asisten al Centro de Salud de

Grande - tumbes 2022”, Con el objetivo de identificar cual es la calidad de

ue brinda el personal de enfermeria en los pacientes que asisten al Centro

npa Grande; Presentado por la maestranda del Programa de maestria
para optar el grado académico de maestra en gestién publica .

igradecerle su atencion a esta solicitud.

Declaracion de autemlcl&d .

Anexo 6. Cuestionario para validacion de instrumento
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HOJA DE PREGUNTAS PARA LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO
JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento guia de
observacion y guia de entrevista que hace parte de la investigacion denominada Calidad
de Atencién que Brinda el Personal de Enfermeria percibido por los pacientes que
asisten al Centro Médico I-4 de Pampa Grande - Tumbes 2022

Evaluation del instrumento es de gran relevancia para lograr que sean validos y que los
resultados obtenidos a partir de éstos sean utilizados eficientemente. Agradecemos su
valiosa colaboracion.

Nombre y apellido del evaluador: Mg
Grado académico del evaluador. - Magister

» Elinstrumento contiene instrucciones claras y precisas para responder el
cuestionario.

» Los items permiten el logro del objetivo de la investigacion.

» Los items estan dispuestos y distribuidos de forma logica y secuencial.

» Elnumero de items es suficiente para recoger la informacion.

En este punto, se debe asignar a cada item una puntuacion en base a cinco
posibilidades:

1. No cumple con el criterio (Los items no son suficientes para medir la dimensiéon)
2. Bajo Nivel (Los items miden algun aspecto de la dimensién, pero no
corresponden con la dimension total)
3 Moderado nivel (Se deben incrementar algunos items para poder evaluar la
dimension completamente)
4 Alto nivel (Los items son suficientes)
5 Muy Alto nivel (Los items evalian completamente la dimensién)

N° PREGUNTAS ESCALA DE

VALIDACION

Considera Ud. ;Que los items del instrumento permitiranf 1 | 2 |3| 4 | X
1 determiner lo que se pretende medir?
Considera Ud. ;Que la cantidad de items registrados en estal 1 | 2 |3| 4 | X
2 |version son suficientes?
Considera Ud. ;Que los items en este instrumento son[ 1 | 2 |3 4 | X
3 puficientes para la determinacion de las dimensiones?
; Considera Ud. que el lenguaje utilizado en este instrumentoes| 1 | 2 (3| 4
4 encillo y entendible?
; Considera que todos los items son coherences con losf 1 | 2 |3]| 4
5  lobjetivos a determinar?
;Considera Ud. que la estructura del instrumento es 1 2 |3| 4
6 jadecuada?
Considera Ud. que as escalas de medicion utilizadas son[f 1 | 2 |3 4 | X
7 ertinentes a los de la meteria en estudio?
; Considera Ud. que si aplicamos estos instrumentos a otrog| 1 2 |31 4| X
8  servicios obtendriamos los mismos resultados?
Sugerencias: i e S i s e s T 1 2 13 4 | X

x| x| X

VALIDES
APLICABLE | | NO APLICABLE
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HOIA DE PREGUNTAS PARA LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO
IUICIO DE EXPERTOS

Respstado jusz: Usted ha sido selacclonado para avaluar el Inutrumemﬁ dguciladdee :t!:s:;\lfg:k;r:l g
gula de mnirevista que hace parte de Ja Investigacién denominada Ca t.a O s
Brinda el Personal de Enfermerfa percibido por los paclentes qua asisten &

14 de Pampa Grande - Tumbes 2022

Evaluation gel instrumento es de gran relevancia para lograr que sean validos y quelﬂsvaliosa
resultados obtenldos a partir de datos sean ulilzados eficlentemente. Agradecemos

colaboracion.

. B 1§} uacw
Nombre y apellido del evaluador: Mg  deld U.uﬂ.\nl-o ﬂﬂ&‘"‘%‘“’b R

Grado académico del evaluador. - Magister

> Elinatrumento contiena instruccionss claras y precisas para responder el cuestionaria.
»  Los Items pamiten sl logro dal objetive de la Investigacion.

» Los Items estdn dispusstos y distribuldos de forma légica ¥ sscuencial,

» Elnumero de items es suficiente para recoger ta infoermacién.

En este punto, se debe asignar a cada ftam Lna puntuacion ar base a cinco posibiidades:

1. No cumple con el criterio (Los {tems no son suficlentes para medir la dimensién)
2. Bajo Nivel {Los tams miden algon aspecto da [a dimensidn, pero no correspanden con
la dimensidn totai)
3 Moderado nivel {Se deben incrementar algunos ltems para poder evalyar la dimensién
completamente)
4 Alto nivel (Los ftems sen suficlentes)
5 Muy Alto nivel {Los Items evallian completamente la dimensfén)

N* PREGUNTAS ESCALA DE

VALIBACION
Considera Ud. ¢Que los ftems def instrumento permitiran determiner ff 1 ] 2 [3[ 4 | x
1 guese pretande medir?

Konsidara Ud. ¢Que la cantidad de ftams registrados en estaversidnson 1 [ 2 (3] & X
2 uficientes?

Cansidera Ud. 4Que Jos items en este instrumente son suficientesparald 1 [ 2 37 4 [ x
3 Peterminacién de las dimensiones?

KConsidera Ud, que el lenguaje utilizado en este instrumento essencilloy] 1 | 2 |3 4 X
4 lentendible?

KConsidera que todes los ftems son coheranzes con los obletivos 3 1 | 2 |3| 4 [ x
6 determinar?

K Considera Ud. que la estructura del Instrumentq es adecuada? 112 )3[4[x

Considera Ud. que as escalas de medicion utllizadas son pertinentes a fos| 1 | 2 3| 4| X
7___dela meterla en estudio?

K Considera Ud. que sl aplicamos estas instrumentos a otros serviciog 1 | 2 {3 4 | x
obtendriamos los mlsmos tesuftados?
Sugerencias: J 1

echa : 25/03/2024

JA! VALIDES
[ 1 T x TroAsLCAREE I

| APUCAHLE

KL‘L\".‘f::i']ﬂ & t’\i‘.\ wu.\i'l- & WY

EM& e Nuez ’Vtﬂ’egaj gsayote |
FEAMERA
REGISTRO N* 01479
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HOJA DE PREGUNTAS PARA LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO
JJICIO DE EXPERTOS

juz: i i i to guia de observacion y
Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumsn
gula de entrevista gue haca parte de 13 Investigacién dencminada Calldad dlacA:tt:zI:‘r; :‘::
Brinca of Personal de Enfermerla percibldo por los paclentes que asiston al Lo

14 de Pampa Grande - Tumbes 2022 .
Evaluation del instrumento €S de gran relevancia para lograr que sean vdlidos ¥ qu: .rl.?:svaiiosa
resultadas obtenidos a partir de éstos sean utilizados eficientemante. Agradecemo

colaboracion.

Nesmonde?
Nombre y apeliido de! evaluador: K‘lﬁ. 1o (ry2edo
Grado académico del evaluador, Hogi5eY

» Elinstrumento contiene instrucciones clafas y precisas para responder el cuestionario.
» Los ilems pemiten el fogro del objetivo de la investigacion. '

%  Los llems eatan dispuestos y distribuidos de forma idgica ¥ secuancial.

» El numero de ltems es suficients paca recoger ia Infarmacion.

En este punlo, se debe asignar a cada item una puntuacion en base a cinco posibilidades:

1. No cumple con el criterio (Los [tems no son suficientes para medir !a dimansién)
2. Eajo Nivel (Lo ltens miden algiin aspecto de la dimensi6n, pero no correspanden con
la dimension total) .
4 Maderado nivel (Se deben incrementar algunas ltems para pader evaluar la dimensién
completaments)
4 Allo nivel {Los items son suficientes)
5 Muy Allo nivel {Los items evallan completamente la dimensidn)

N PREGUNTAS ESCALA DE

VALIDACION

Considera Ud, iQue los items del instrumento permitiran determiner log 1 | 2 |3} 4 X
1 jque se pretende medic?
Considera Ud. ¢Que la cantidad de ftems registrados en esta versidnson( 1 | 2 (3] 4 | X
2 puficientes?
lConsidera Ud. {Que los items en este instrumento son suficientesparaldl 1 [ 2 '3 4 | X
5 Meterminacldn de las dimensiones?
Considera Ud. que el lenguaje utilizado en este instrumento es sencilloy 1 | 2 3] 4 | X
4 entendible?
i Cansidera que todos los tems son coherences con los obfetivos &f 1 | 2 3] 4 | X
5 eterminar?
¢ Considera Ud. que la estructura del instrumento es adecuada? 112 (3l4|x

Considera Ud. que as escalas de medicion utillzadas son pertinentesalod 1 | 2 (3| 4 [ x
7 Idela meteria en estudlo?

yConsidera Ud, que s aplicamos estas [nstrumentos a otros serviciod 1§ 2 [3] 4 | %
#  lobtendrlamos los mismos resultados?

Sugerencias:
A 112]3|]4)X
Fecha :25/03/2024
. VALIDES
APLICABLE 1 X lNOAPLICABLE |

.- loste® | abha van
-[,i(,']\ﬂmd v U fmandel a9 g Q%tﬂl}j Wiy

23 | ENICUIDADOS . .
i@ mfé:ﬁ:' . PEDINTRIA agarorer 0, §960 A6
r.ir;nm REl 307 A 16
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HOJA DE PREGUNTAS PARA LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO
JUICIO DE EXPERTOS

j j j de observacidn ¥
Resnetado jusz: Usted ha sido seleccicnado para evaluar el instrumento gula

gulapde antjrevista gue hace parte de la investigacion denominada Calidad de Amnci;r;;::
Brinda ¢! Personal de Enfermeria percibido por los pacientes que asletan sl Contro

|4 de Pampa Grande - Tumbas 2022

Evaluation del instrumentc ea de gran relevancia para |ogrer que sean valldos y que lmvaliosa
resultados obtanidos a partlr de éstos sean ulllizados aficientementa. Agradecemos su

colaboracién.

Nombre y apelido del evaluador: Lic. Ery. Alares Rodea ledly
Grado académico del evaluador. Lic. en’ Enpermerte

El Instrumento contlena Instrucclones claras y pracisas para responder o8| cuestionario.
Los [tems permitan el lagro del objetivo de la Investigaclén. _

Los Items estan dispuestos y distribuidos de forma logica ¥y secuencial.

El numero de items es suficiente para recoger la informacian.

YYYY

En este punto, 86 deba asipnar a cada ftem una puntuaclén en base a cinco posibilidades:

1. No cumple con ! criterio (Los ftems no son suficientes para medir 1a dimension)
2. Baijo Nivel {Los items miden algiin aspecto de la dimension, pero no comesponden can
la dimension total)
3 Moderado nivel (Se deben incrementar alguncs ltems para poder evaluar la dimension
complsiamente}
4 Alto nivel {L.os ltems son suflclentes)
5 Muy Alto nivel (Los [tems evallan completamente la dimanaidn)

N* PREGUNTAS ESCALA DE

VALIDACION

KConsidera Ud. {Que los items del Instrumento permitirén determiner lof 1 | 2 (3| 4 | X
1 jguesepretende medir?
Considera Ud. §Que la cantidad de items registrados en estaversidnson| 1 | 2 (3] 4 X
2 kuficientes?
Considera Ud. (Que los items en este instrumento son suficientesparalal 1 { 2 |[3] 4 | X
B [determinaclén da las dimenslones?
kConsidera Ud. que el lenguaje utilizado en este instrumento es sencilloy] 1 | 2 [3] 4 | X
4 lentendible?
kConsidera que todos las items son coherences con los objetivos al 1 | 2 |3 4 | x
5 determinar?
¢ Cansidera Ud. que [a estructura del Instrumento es adecuada? 12 (3]4]|X

Considera Ud. que as escalas de medicién utilizadas son pertinentesalod 1 | 2 |3| 4 | X
7 de la meteria en estudio?

KConsidera Ud. que si aplicamos estos instrumentos a otros servicios) 1 | 2 | 3| & X
pbtendriamos los mismos resultados?

Sugerenclas:
I 1{2(3]ax
Fecha :25/03/2024
VALIDES
APLICABLE |__x [ NoAPLICABLE ]

lalvaresro1 @ gmail-com
101489
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Anexo 07
RESULTADOS DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

JUICIO DE EXPERTOS
CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTO

105

89

5d

9

80
1l

93

19
15
103

77
129

90
118

09

2| Suma

89,665

il

2

1

-

1

-

15

14

13

12

n

-

-

-

-

-

o

-

10
11
12
13
1)
15
16
17
18
19

35475 | 59475

S

2875 (3787548475 [ 279 | 464 | 3

128275 [5.7275 [4.4275] a4 [3.4275] 541 | 34 [33475 (382754

21 | 2647543275 3.10875 | 471 | 546 |

Alfa de Cronbach Consistencla Interna

Varianza

Excelente

ax0y
085009
0710<08

Aceptoble

Cuestionable

06s0a«0?
0550<08

Inaceptoble

n«0s
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Anexos8.

Operacionalizacién de variable

VARIABLE DEFINICION DEFINXCION OPERACIONAL DIMENCON INDICADORES FUENTE MEDICON
CONCEPTUAL
DEPENDIENTE
Eselgradoenque | las dreas de  preguntas | FIABILIDAD: Indica | Que el personal informe le orlente | PreguntaOlala
los medios mas {Percepcidn) estardn disefadas al | L habilidad que y expligue de manera clara y 0s
deseables se tipo de escala de Likert del 12l 7, | tiene la adecuada sobre los pasos o
Percepcion de s utilizan para considerando 1 lamasbajay 7, 1a | organizacdn para | tramites para la atencidn en el
Calidad de alcanzar las mas alta, ejecutar el servicio | serviclo de enfermeriaen la
mayores mejoras ofrecido flable y
Atencion oosibles en fa €l grado de satistacddn de 105 | cyidadoso 2':;""""’ de ;omzr
salud. pacientes se  determinard - periodo
calculando la diferencia entre las Que 13 consulta con of midico se
respuestas brindadas para las realice en el horario programado OROMAL
expactativas y las percepiones.
Se tomard como fuente de Que 2 a tencid se realice
informacion para medr la respetando |a programacica y of
percepcion  de  calidad  de ardan da Sageia
atencion de los pacientes que Que su historia clinica se
asisten al Centro Muol de encuentre disponible para su
Pampa Grande 1-4 - Tumbes 2022 atencion, Escala de Likert
se realizard con la encuesta
Que las citas se encuentren

SERVQUAL modificada para
establecimientos de salud.

disponibles y se obtengan con
facilidad
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Se realizard con h la encuesta

SERVQUAL Utilizaron una escala

previas,
concluyeron gue la escala podria
ser  satistactoriamente usada
para evaluar las percepciones del
paciente de los  servicios
hospitalarios.

En tal sentido consideramos que
o SERVQUAL @3 un instrumento
amplamente aplicado en los
servicios hospitalarios. En
nuestro medio a partir de los
afos 90, se iniclan estudios sobre
calidad de servikio, pero de salud
reproductiva. En 1992, ¢l informe
de ka Encuesta de Disponibiidad
de Servidos de Planificacdn
Familiar (EDIS-PERU 1992},

donde sefiala de un 80 por ciento
de satisfaccion del usuario

CAPACIDAD DE Que la atendidn en caja modulo de | Preguntaléala
RSPUESTA: admision del seguro de atenddn o9
disposicion para integral SIS sea rapido
ayudar a los
clientes y para Que la toma de andlisis para la
proveer un servicio muestra de laboratorio sea rapida
on relacida ol Que 2 toma de amenes
:‘l“‘*" deltiempo | o diclogios (radiogratia, ecografia
Pacianin otros) sea rapido.
Que la ventana o suministro de
medicina y/o imsumo en farmacia
sea rapida,
SEGURIDAD: Que durante la atencion en Pregunta 10 a la
competencias, consultorio se respete su 13
credibiidad, que privacidad
inspire conflanza
Que ¢l médico le realice un
examen fisico completo y
minucioso por el problema de
salud que motiva su atencion.

Ded 1 al 7, considerando
llamasbajay7lamas
alta.

1 menos de 0=
satisfaccién amplia.

2.0=satisfaccion

3 mayor que 0 y Menor
o lguala 2=
Insatisfaccion.

Leve 0 Moderada. 4

mayorque 2 =
Insatistaccion severa

Que ¢l médico le brinde ¢l tiempo
necesario para contestar sus
dudas o preguntas sobre su

problema de salud.

Que el médico que atendera su

problema de salud le inspire
confianza
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EMPATIA evalla Que el personal del servicio de la Pregunta 1dala
L apariencia de posta medica e trate con
s instalaciones respeto y amabilidad, respeto y 13
fisicas, equipos, padencia
personal @
Sastrementos Que el médko que le atenderd
muestre interéds en soludonar su
problema de salud
Que Ud. comprenda la explicackdn
que el médico le brindara sobre el
tratamiento dosis y efectos
adversos
Que Ud. Comprenda la explicacion
que ¢l médico ke brindara sobre
los procedimientos 0 andlishs que
le realicen.
ASPECTOS Que los carteles letreros y flechas | PreguntalSala
TANGIBLES: evaluar de la posta madica sean 22
12 apariencia de las adecuados para orlentar al
instalacdiones paciente
fisicas, equipos,
personal ¢ Que la consulta en la posta medica
Instrumentos. cuente con personal para informar
y orientar a los packentes y
acompafiantes.
Que los consultorios cuenten con
ot equipos disponibles y
materiales necesario para su
atencion

Que el consultorio y la sala de

espera se encuentren limplo y
sean comodos.
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