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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la satisfaccion de las usuarias
con la atencion recibida en el consultorio de planificacion familiar en el
Establecimiento de Salud Materno Infantil 1-4 Castilla, Piura 2024. Se realizé una
investigacion descriptiva, de corte transversal con enfoque cuantitativo en una
muestra probabilistica de 310 usuarias continuadoras. Se aplico el Cuestionario
Servqual modificado, validado y recomendado por Ministerio de Salud; la
satisfaccion fue obtenida mediante la diferencia de percepciones y expectativas de
los usuarios con la atencion recibida. Los resultados muestran insatisfaccion en las
dimensiones fiabilidad (70,26%), capacidad de respuesta (78,71%), seguridad
(56,61%), empatia (61,03%) y aspectos tangibles (67,10%). Se concluyo6 que existe
insatisfaccion en la mayoria de las usuarias del servicio de planificacion familiar
(66,64%); no se cumplieron las expectativas de recibir una evaluacion fisica
integral, ni de una atencion rapida en las areas de admision, laboratorio y estudios

ecograficos.

Palabras clave: Satisfaccion, usuarios, calidad de atencion.
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ABSTRAC

The obijective of this study was to determine the level of satisfaction among female
users regarding the care received at the family planning clinic of the Maternal and
Child Health Center I-4 Castilla, Piura, in 2024. A descriptive, cross-sectional study
with a quantitative approach was conducted, involving a probabilistic sample of 310
continuing users. Data collection was carried out using the modified SERVQUAL
questionnaire, which has been validated and recommended by the Ministry of
Health. User satisfaction was assessed by calculating the gap between users’
expectations and perceptions of the services received. The findings revealed
dissatisfaction in several dimensions: reliability (70,26%), responsiveness (78,71%),
assurance (56,61%), empathy (61,03%), and tangibles (67,10%). The study
concludes that the majority of users (66,64%) were dissatisfied with the family
planning service, mainly due to unmet expectations concerning comprehensive
physical evaluations and timely attention in the admission, laboratory, and

ultrasound service areas.

Keywords: satisfaction, users, quality of care, family planning, health services

XX



. INTRODUCCION

La prestacion de atencion primaria suele considerarse el componente mas
importante del sistema sanitario que rige cualquier nacion; como primer paso que
garantice atencion de calidad para fomentar la salud general de la poblacion. La
satisfaccion del cliente con la calidad fue definida por Kotler como “La sensacién de
placer o decepcion de una persona que resulta de comparar el rendimiento o

resultado percibido de un producto frente a sus expectativas” ().

La calidad de atencion debe ser 6ptima para lograr la satisfaccion de los usuarios
con servicios eficientes y accesibles, lo que repercutira positivamente en la
percepcion de la calidad y en los indicadores de salud. En la actualidad, uno de los
retos mas importantes que hay que superar para abordar adecuadamente los
problemas sanitarios es la insatisfaccién con la calidad de la atenciéon que se
presta; esto impide avanzar en el fortalecimiento del sector sanitario en naciones
de todos los niveles econémicos ). La OMS sostiene que la importancia de la
calidad de atencién radica en satisfacer las necesidades del usuario en los servicios
de planificacion familiar, para lograr una perspectiva favorable frente al servicio

recibido®).

Existen evidencias de necesidades insatisfechas en las usuarias de planificaciéon
familiar, tales como, el miedo a ser juzgada, creencias erréneas por la falta de
informacion de los métodos anticonceptivos y problemas de accesibilidad a los
establecimientos de salud®), que podrian repercutir en las decisiones sobre el uso
de métodos anticonceptivos. En consecuencia, no solo la calidad de los servicios
depende del agrado de los usuarios, sino también sus expectativas. A pesar de que
las expectativas de los consumidores son modestas, si tienen un acceso restringido
a los servicios, podrian considerar una deficiencia de los servicios que han obtenido
®); la insatisfaccion se considera un indicador de deficiencia de calidad; dificultando

el logro de las prioridades sanitarias ©).

La planificacion familiar es un derecho humano que deberia estar al alcance de
todas las personas que lo deseen. Sin embargo, lo cierto es que este derecho no
es accesible a todos, siendo las que viven en situaciones vulnerables las mas

afectadas por esta situacion. En consecuencia, la calidad y disponibilidad de bienes

21



y servicios, ademas de los limites impuestos por los factores socioecondmicos,

constituyen una dificultad crénica que se debe vencer (7).

La evaluaciéon de la satisfaccion de las usuarias permite conocer deficiencias que
ayuden a tomar decisiones para mejorar y brindar una mejor atencion, superando
las insuficiencias percibidas en los servicios. A pesar de las diferentes estrategias
implementadas, aun la percepcion de las usuarias es insuficientemente
satisfactoria, a nivel internacional, en un estudio realizado en Etiopia®, mencionan
que la satisfaccion del cliente con los servicios de planificacion familiar sigue

estando por debajo del nivel éptimo, encontrando un 41,7% de satisfaccion.

En Peru, la Encuesta Nacional de satisfaccion de Usuarios en Salud 2016 © reporto
que en el afo 2016 la satisfaccion del servicio recibido en la consulta externa de
los establecimientos del MINSA fue del 66,7% de los usuarios, cifra inferior a la
reportada para el Seguro Social de Salud (74,9%), Fuerzas Armadas y Policia
Nacional del Peru (80,9%) y en las Clinicas Privadas (89,7%). Es importante
identificar los aspectos que no permiten una mayor satisfaccion en los
establecimientos del Ministerio de salud. En Huanuco, se reporta insatisfaccion en
la mayoria de las encuestadas, alcanzando la insatisfaccion al 56,2% de las
usuarias, que se relacion6é con el desinterés del profesional siendo una de las

razones mas relevantes de insatisfaccion(19),

En el norte del Pert, en Tumbes Panta |, et al ") en su tesis “Calidad de atencion
percibida por los usuarios atendidos en el servicio de consulta externa en el Centro
de salud Andrés Araujo Moran” ejecutada en el afno 2018, las encuestadas
manifestaron insatisfaccion en un 69,86% porque percibieron que su problema no
fue resuelto en el tiempo que esperaban, y el 65,75% de insatisfaccion con el tiempo
de espera, en cuanto a la limpieza de los bafios el 98,63% indicaron estar
insatisfechos y el 93,15% reportaron que el servicio no contaba con equipos y
materiales disponibles para la atencion.

En el departamento de Piura, donde se realiz6 el presente estudio, en el afio 2022,
se reportd que en los Centros de salud del primer nivel de atencion hay cifras de
insatisfaccion significativamente notables, se estimo6 que el 65% de las usuarias se

encontraron insatisfechas con la calidad de atencién que se brinda®. La region de

22



Piura no es ajena a la realidad problematica de insatisfaccion con los servicios de
salud; un estudio realizado en la consulta externa reporté un 13,3% de usuarios no
satisfechos en el Establecimiento de salud de Santa Julia, asimismo en el

Establecimiento Consuelo de Velasco se encontré un 11,1% de no satisfecho (12).

La situacion antes descrita motivd al grupo de investigacion a conocer en qué
medida los usuarios estan satisfechos con la calidad de la atencién prestada por
los servicios de planificacion familiar, concretamente en sus dimensiones:
“Fiabilidad”, “Capacidad de Respuesta”, “Seguridad”, “Empatia” y “Aspectos
Tangibles”. Teniendo como punto de partida el problema cientifico. Cual es la
satisfaccion de las usuarias con la atencidén recibida en el consultorio de
planificacion familiar en el Establecimiento de Salud Materno Infantil 1-4 Castilla,
Piura 20247

La evaluacién de la satisfaccion de las usuarias permite conocer deficiencias que
ayuden a tomar decisiones para mejorar y brindar una mejor atencion, superando
las insuficiencias percibidas en los servicios. En este contexto se decidi6 realizar
esta investigacidon para determinar la satisfaccién de las usuarias de planificacién

familiar con la atencidén recibida en un establecimiento de salud -4 Piura 2024.

Cuyos objetivos especificos fueron: Identificar la satisfaccion de las usuarias en
base a la diferencia entre percepciones y expectativas de la atencion recibida en el
consultorio de planificacién familiar en las dimensiones fiabilidad, capacidad de
respuesta, seguridad, empatia, aspectos tangibles, estimar el porcentaje de
usuarios satisfechos y de usuarios insatisfechos con la atencion recibida en el
consultorio de planificacion familiar del establecimiento de salud. Lo descrito,

motivo a los autores abordar este tema a través del método cientifico.

Mientras exista una deficiencia en la calidad de atencion que recibe el usuario, este
lo percibird como insatisfaccion, la causa de inasistencia a los servicios de
planificacion familiar provoca el aumento del nimero de embarazos no planificados
y la disminucion de las cifras en las estrategias sanitarias. Es de relevancia teérico-
cientifica porque a partir de la investigacion se obtendra informacion importante que
ayudara al profesional de salud a mejorar la atencién en el servicio de planificacién

familiar.
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La implicancia practica radica en que a partir de los resultados se pone en evidencia
informacion valiosa que permitira a los funcionarios y profesionales responsables
de la institucién conocer sus insuficiencias relativas a la insatisfaccion de los
usuarios y tomen decisiones oportunas formulando estrategias de mejora con el
objetivo de lograr la satisfaccion en la calidad de atencion con el servicio que se

brindara

El aporte metodoldgico del presente estudio es que, los métodos, técnica e
instrumento de recoleccidn de datos, validado y confiable, servird como un referente
importante a quienes estén interesados en continuar con esta linea de

investigacion.

El aporte social del estudio es que aporta con sugerencias importantes para adoptar
si es pertinente, estrategias tendientes a mejorar la calidad de los servicios de salud
que se ocupan de mejorar los indicadores de salud sexual y reproductiva. Los
beneficiarios directos seran los profesionales dedicados a la atencién de las
mujeres en la etapa internatal porque se propondra estrategias que ayudaran a
obtener una calidad de atencidn satisfactoria, cumpliendo con las expectativas y
mejorando las percepciones de los usuarios, de forma indirecta, el servicio de

planificacion familiar sera beneficioso para todas las personas que acudiran a él.
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Il. REVISION DE LA LITERATURA

2.1 Antecedentes

Ramirez B ("3 en el afio 2024, en Lima, llevdo a cabo una investigacion
observacional, cuantitativo, descriptivo transversal, su objetivo fue “Determinar
el nivel de satisfaccion de las usuarias externas del consultorio de planificacion
familiar del Hospital Nacional Hipolito Unanue en 2024”, con una muestra de
104 usuarias, se aplicd el cuestionario basado en el modelo SERVQUAL
modificado, los resultados fueron para fiabilidad el 87,5% “satisfecho” y 12,5%
“‘insatisfecho”; capacidad de respuesta el 68,3% “satisfecho”, 31,7%
“‘insatisfecho”; seguridad el 98,6% “satisfecho”, 1,5% “insatisfecho”; empatia el
97,5% “satisfecho”, 2,5% “insatisfecho” y elementos tangibles el 69,5%
“satisfecho” y 30,5% “insatisfecho”; en conclusion, a pesar altos niveles de
satisfaccion en varios aspectos, hay areas importantes que necesitan

desarrollo.

Mego M. (**) en el afio 2023, en Chincha, realizé un estudio observacional,
transversal, con el objetivo de “Determinar la relacién que existe entre el nivel
de satisfaccion relacionado a la calidad de atencion en usuarias del consultorio
de planificacion familiar del Centro de salud La Tinguifia, Ica, 2023”, la muestra
fue de 60 mujeres que asisten al consultorio, se aplicd el cuestionario
basandose en el modelo SERVQUAL. Los resultados mostraron que hubo un
88,3% “regular’ y 11,67 “baja” para fiabilidad y seguridad, el 85% “buena”y 15%
regular para capacidad de respuesta, empatia el 53,3% “regular’, 43,3%
“‘buena”y el 3,3% “mala” y aspectos tangibles el 61,6% “regular”, 31,6% “buena”
y 6,6% “mala”. Se concluy6 que el 63;3% de las usuarias manifestaron estar

satisfechas y el 36,7% insatisfechas.

Portales S. et al ("9 en el afio 2023, en Huanuco, realizaron una investigacion
de tipo cuantitativo que utiliza un disefio transversal correlacional y no incluye
ningun experimento, su objetivo fue “Determinar la relacién que existe entre la
calidad de atencidn y la satisfaccion de las usuarias de planificacion familiar en
el Centro de Salud Progreso, Chimbote, enero-marzo 2023”, la muestra fue de

123 usuarias, se utilizd el cuestionado basado en el modelo de SERVQUAL
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modificado, los resultados fueron para confiabilidad con un 99,2% “bueno”,
capacidad de respuesta 95,9% “bueno”, seguridad 99,2% “bueno”, empatia
99,2% “bueno” y aspectos tangibles 99,2% “bueno”, se concluyé que el 70,7%

se encuentra satisfecho y el 29,3% “muy satisfecho”.

Barrientos R (1) en el afio 2022, en Truijillo, realizé un estudio cuantitativo, no
experimental, correlacional y de corte transversal, con el objetivo de “Establecer
la relacién que guarda la calidad de atencion que ofrece el personal de salud y
la satisfaccion del usuario en el servicio de planificacion familiar de una posta
de Pataz 2022”, la muestra estuvo conformada por 100 mujeres en edad
reproductiva, se aplicdé un cuestionario basandose en el modelo de
SERVQUAL. Se obtuvo el 85% de calidad en la atencion y 44% de satisfaccion
regular, el 32% en fiabilidad con niveles regulares en ambas dimensiones,
capacidad de respuesta tuvo un 34% de satisfaccion buena y regular, la
empatia un 40% buena en ambas. Se concluy6 que la relacion entre la calidad
de la atencion y la variable satisfaccion se verificaba con una significacion de
0,014.

Vasquez Y. (") en el afio 2022, en Cajamarca, realizé un estudio descriptivo
transversal cuyo objetivo fue “Determinar la relacién entre la calidad de atencion
y satisfaccidn en mujeres atendidas en el consultorio de planificacion familiar
IIE Simon Bolivar, Cajamarca 20227, la muestra obtenida fue de 165 usuarias,
utilizé el cuestionario basado en el modelo de SERVQUAL modificado. Los
resultados fueron insatisfaccion en las dimensiones de “fiabilidad” (68,12%),
“capacidad de respuesta” (54,09%) y “seguridad” (55,91%). Sin embargo, solo
en la dimension de “empatia” y “aspectos tangibles” hubo satisfaccién, con un
51,15% y un 51,36% respectivamente. Se concluyé que, existe insatisfaccion
con la calidad de la atencion, de acuerdo con el promedio general de

satisfaccion en las dimensiones

Vargas M. et al ("® en el afio 2021, en Cerro de Pasco, realizé un estudio
observacional de nivel aplicativo, prospectivo, descriptivo, transversal, con el
objetivo de “Establecer el grado de satisfaccidon de usuarias en el consultorio
de consejeria de planificacién familiar del Centro de salud de Chilca- Huancayo
de julio a diciembre del 2018”, 234 fue el total de la muestra y se utiliz6 el
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2.2

instrumento de evaluacion SERVQUAL. Los resultados muestran, el
componente de confiabilidad resulté “satisfecho” con el 55,2% de los
encuestados, la “capacidad de respuesta” el 53,17% satisfecho, la “seguridad”
con el 54,4% satisfecho, la “empatia” con el 58,9% satisfecho y los “elementos
tangibles” con el 59,5% satisfecho. Se concluyo que el nivel de satisfaccion fue
de 56,3%.

Campoverde E. (19 publico en el afio 2020, en Piura, un estudio descriptivo,
corte transversal, observacional, el objetivo fue “Determinar el nivel de
satisfaccion del usuario sobre calidad de atencion en centros de salud del
primer nivel de atencion, Piura”, la muestra fue de 192 usuarias, se aplicé el
cuestionario basado en el modelo SERVQUAL, los resultados mostraron que el
67% “insatisfechos”, 33% “satisfechos” para fiabilidad, capacidad de respuesta
el 74% “insatisfechos”, 26% “satisfechos”, el 56% “insatisfechos” y 44%
“satisfechos” para seguridad, empatia 61% “insatisfechos” y 39% “satisfechos”
el 65% “insatisfechos” y el 35% “satisfechos” para aspectos tangibles. Se
concluyo que el 65% de las usuarias indicaron estar insatisfechas y solo el 35%

manifestaron estar satisfechas.
Bases Teodrico-Cientificas:

La definicidon de salud sexual ha evolucionado progresivamente a medida que
ha surgido nuevos conocimientos y perspectivas; en 1974 todo inicia, cuando
la OMS convocé, en Ginebra, a expertos en sexualidad humana para elaborar
la formacién de profesionales de la Salud a través de un informe técnico,
definiendo a la salud sexual como la integracion equilibrada de los
componentes intelectuales, emocionales, fisicos, y sociales de la sexualidad
humana, promoviendo el crecimiento personal, la comunicacién y el amor,

generando una experiencia sexual plena y satisfactoria (29).

Veinte afios después, en 1994, la Conferencia Internacional sobre la Poblacion
y el Desarrollo (CIPD) incluy6 la salud sexual en su definicién de salud
reproductiva: La Salud Reproductiva es un estado integral de bienestar que
abarca aspectos fisicos, mentales y sociales, y va mas alla de la simple

ausencia de enfermedades o dolencias, abarcando todos los procesos y
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funciones del sistema reproductivo, implica el derecho de tener una vida sexual
plena y segura, asi como la libertad de tomar decisiones informadas sobre la

reproduccion, incluyendo el acceso a servicio de calidad @Y,

La década posterior a CIPD, se produjo un significativo progreso en la
comprension de la sexualidad y el comportamiento humano; sin embargo, se
destacé la gran carga mundial de enfermedades y muertes relacionadas con la
salud sexual y reproductiva, destacando las infecciones de transmision sexual
(ITS), virus de inmunodeficiencia humana (VIH), abortos inseguros, esterilidad,
violencia de género, embarazos no deseados, las afecciones maternas y
genitourinarias (2. La salud sexual y la salud reproductiva forma parte
fundamental en la salud publica debido a los indices de desarrollo humano que

se ven reflejados con las desigualdades en su estrecha relacion con 23),

La OMS desarrolld cinco pilares fundamentales de la salud sexual vy
reproductiva para acelerar el progreso hacia el logro de los objetivos y las metas
internacionales de desarrollo, que fue adoptada por la 572 Asamblea Mundial
de la Salud en el afio 2004: entre ellos se encuentra garantizar atencion
prenatal, perinatal, posparto y neonatal de alta calidad, asegurando el bienestar
binomio madre e hijo; proporcionar servicios de PPFF efectivos y accesibles,
apoyo a personas con problemas de infertilidad, erradicar los abortos con
servicios seguros y legales, combatir las ITS, VIH y cancer cervicouterino con
prevencion y tratamiento efectivo fomentando la salud sexual a través de la

educacion, la prevencion y la atencion integral %),

En el 2002 la OMS reunié a un grupo de especialistas y en las publicaciones
que realizaron en el afio 2006, en respuesta de clarificar el concepto de salud
sexual, integraron conceptos relacionados como “sexo”, “sexualidad” y
“derechos humanos” ©%); posteriormente, en el 2010, se actualizaron estos
conceptos en la definicion de salud reproductiva reflejando nuevos avances y

perspectivas (26),

En conclusion, la OMS define a la salud reproductiva como un estado integral
de bienestar que abarca aspectos fisicos, mentales y sociales relacionados con

la sexualidad y no solamente la ausencia de enfermedad ?%). Abarca desde la
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prevencion de enfermedades de transmision sexual, la educacion sobre el
propio cuerpo y, hasta el acceso a métodos anticonceptivos y servicios de

atencion durante el embarazo y el parto 7).

Una estrategia que permita cumplir con una sexualidad responsable es el
programa de Planificacion familiar, en este contexto el MINSA, pone a
disposicion un conjunto practicas a mujeres y hombres en etapa reproductiva,
proporcionando los recursos (métodos anticonceptivos) y la informacién
necesaria para elegir el momento del nacimiento de sus hijos y el numero de
hijos que desean tener (?®). Considerado por la OMS como un factor crucial para
gozar de una vida sana, porque si se respetan sus derechos, se les ayuda a
gestionar su salud reproductiva de manera efectiva y a planificar sus familias
de acuerdo a sus necesidades y circunstancias individuales lograran resultados

positivos respecto a salud sexual (29,

La calidad de la atencion en los distintos servicios de salud sexual y
reproductiva debe asegurar que la prestacion de servicios se realiza con:
eficacia, equidad, eficiencia y efectividad ©%; asimismo, cuando se hace
referencia a la atencién en salud indica la capacidad que tienen los servicios
para cumplir con sus estandares oOptimos y proporcionar cuidado seguro,
efectivo y centrado en el paciente 3", La implementacion de practicas basadas
en evidencia, la mejora continua de los procesos y la satisfaccion del paciente,
garantiza una atencién de alta calidad con el objetivo de alcanzar mejores
resultados posibles en salud y bienestar, un impacto positivo en la salud de las
personas es a través de la accion de los profesionales, la calidad de atencién y

los sistemas de salud ©@2).

El grado en que se satisfacen las expectativas y necesidades de un paciente
durante su interaccion con el sistema sanitario se denomina satisfaccion del
paciente y es un indicador importante con respecto a la calidad médica ©3).
Desde 1960 se comienza a reconocer la importancia de la satisfaccion del
paciente en la atencion médica, sus estudios inician con encuestas y
cuestionarios 4); en 1966 se desarrollaron modelos tedricos para explicar la
satisfaccion del paciente, como el modelo de Donabedian, que evalua la calidad

de la atencion en tres dimensiones “estructura, proceso y resultado” 4
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también encontramos el modelo Nordico, que integra la calidad en tres

dimensiones: calidad técnica, calidad funcional y calidad organizativa G4,

En 1978 la OMS publica la "Declaracion de Alma-Ata", que enfatiza la
importancia de la satisfaccion del paciente en la atencion primaria de salud ©9).
A inicio del siglo XXI la satisfaccion se enfoca en la atencion medica con la
experiencia del paciente con que se ve ejemplificada en el informe de Crossing
the Quality Chasm y en el movimiento de la "Medicina centrada en el paciente"
(Patient-Centered Care) ganando fuerza, enfatizando la importancia de la

satisfaccion del paciente y la experiencia del paciente en la atencién médica(®®).

Posteriormente el uso de la tecnologia, como encuestas en linea y aplicaciones
moviles, se vuelve mas comun para medir la satisfaccion del paciente, cuyo fin
es identificar patrones y tendencias, es la pandemia de COVID-19 que acelera
la adopcidén de la salud digital y la telemedicina, lo que cambia la forma en que

se mide y se enfoca la satisfaccion del paciente.

En la actualidad, para evaluar la satisfaccion, se tienen en cuenta una serie de
aspectos. Entre estas variables se encuentran la calidad del trato recibido, la
comunicacion con el personal médico, el nivel de confort proporcionado por las
instalaciones y la percepcion de la respuesta al tratamiento ®7). Lograr una alta
satisfaccion del paciente tiene el potencial necesario para influir de manera

positiva en la adhesion al tratamiento y sus resultados 32

Victor Vroom, en su teoria de la expectativa engloba ciertos factores que debe
poseer cada individuo, entre ellos destaca, la personalidad, la confianza, las
habilidades, conocimientos, por tanto, segun esta teoria, o que impulsa a un
empleado a terminar su trabajo puede no ser eficaz para otros empleados 39
Al mismo tiempo, sostiene que un individuo elige sus comportamientos en
funcién de lo que cree para conseguir resultados positivos, dependiendo del
valor que asigne a cada motivacion. Las experiencias pasadas, la informacion
obtenida de fuentes externas, forman basicamente las expectativas, estas
expectativas pueden ser positivas o negativas sobre el servicio que se brinda y

el profesional que lo atiende (39,
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Las expectativas del cliente en la atencion médica se refieren a las
anticipaciones y demandas que los pacientes tienen sobre el nivel de cuidado
que recibiran, incluyendo la calidad del trato, la eficacia de los tratamientos, y
la accesibilidad de los servicios 0. Aquello que los pacientes esperan de una
atencion profesional y compasiva, una comunicacion asertiva y eficaz con los
proveedores sanitarios, y un entorno que garantice su bienestar fisico y
emocional ("), Satisfacer estas expectativas es importante para fomentar una
relacion de confianza y colaboracion en el proceso de cuidado y mejorar la

experiencia del paciente “1),

Segun el fildsofo, Thomas Reid, la percepcion contiene dos elementos que la
sensacion no tiene: una concepcidn del objeto y una conviccion irresistible de
su existencia, distinguié claramente entre percepcion y sensacion, incluyendo
en la percepcién tanto la categorizacion del objeto como su existencia
objetiva*?). Por otra parte, la sensacion es aquella experiencia que se vive a
partir de un estimulo y la percepcidn no es nada mas que la interpretacion de
lo registrado por la sensibilidad sensorial. En otras palabras, la percepcion
implica la interpretacion y el analisis de la informacion, mientras que la

sensacion es lo que nuestros sentidos pueden percibir “3)

En la psicologia, la funcidn que permite al organismo recibir, procesar e
interpretar la informacién del mundo exterior a través de los sentidos se conoce
como percepcion. Por otro lado, la percepcion es el concepto derivado del
vocablo latino perceptio que hace referencia tanto al acto de percibir algo como
a su resultado *4). En salud, las expectativas, la satisfaccion de las necesidades
y los resultados del proceso asistencial, reflejando la satisfaccion con la
atencion y la calidad del servicio esta influenciada por la percepcién de los
usuarios en los centros de salud. La evaluacién de la percepcion de los usuarios
permite identificar conceptos, actitudes y estrategias de mejora, minimizando

las deficiencias que puedan poner en riesgo la satisfaccion 49,

La percepcion del usuario hace referencia a como los pacientes experimentan
y valoran la atencion sanitaria recibida, abarcando aspectos como la interaccion
de los especialistas, la eficacia de los procedimientos a los que se someten, el

ambiente en las instalaciones y la eficiencia de los procesos administrativos 6.
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Incluye también la sensacion de ser escuchado y respetado, la claridad en la
comunicacion sobre diagnosticos y tratamientos, lo empatico y lo competente
del personal médico 7). La percepcion es la forma en que los pacientes valoran
estos elementos que influye de manera significativa en su satisfaccion con la
atencion meédica, repercutiendo positivamente su adherencia a las

recomendaciones médicas y mejorando su confianza en el sistema de salud“®).

Los modelos de medicion de la calidad y la satisfaccion del cliente son
herramientas fundamentales que permiten a las organizaciones evaluar y
mejorar sus servicios o productos. Entre los diversos modelos de evaluacion de
la calidad destacan tres: EI Modelo Kano, que clasifica las caracteristicas del
producto segun su impacto en la satisfaccion del cliente; el Net Promoter Score
(NPS), que evalua la lealtad del cliente mediante una simple pregunta sobre la
probabilidad de recomendar la empresa a otros y el modelo SERVQUAL que
permite evaluar el nivel de servicio prestado, conociendo las expectativas de
los consumidores. Estos modelos ayudan a identificar areas de mejora y a

desarrollar estrategias para aumentar la satisfaccion y fidelidad del cliente.

Para evaluar en qué medida el usuario esta satisfecho con la calidad del
servicio prestado, se suele utilizar una herramienta que corresponde al modelo
SERVQUAL y consta de cinco dimensiones claves: fiabilidad, capacidad de
respuesta, seguridad, empatia y tangibilidad “°. Mediante las evaluaciones que
se realizan por cuestionarios que miden la diferencia entre lo esperado y lo
experimentado en cada una de las dimensiones, ayudan a las organizaciones
a identificar brechas y areas de mejora, que repercuten positivamente en la

calidad del servicio y la satisfaccion del usuario 9.

La fiabilidad es una dimensién basica en la evaluacion de la calidad del servicio,
referida a la “capacidad de una organizacion para cumplir con lo prometido de
manera consistente y precisa” ©'). Implica que los servicios sean entregados
puntualmente y sin errores, cumpliendo con las expectativas y acuerdos
establecidos con los clientes 2). A través de la consistencia en el desempeiio
y la capacidad de las organizaciones para resolver problemas de manera
efectiva y eficiente, asegurando asi una experiencia positiva y confiable se
construye a partir de la confianza y la lealtad de los clientes %3,
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La capacidad de respuesta es la disposicion y rapidez con la que una
organizacion atiende y resuelve las inquietudes, preguntas y problemas de los
clientes (54). Estas caracteristicas reflejan la agilidad y proactividad del personal
para proporcionar ayuda y soporte inmediato, contribuyendo de manera
significativamente a la satisfaccion del cliente 2. La alta capacidad de
respuesta que se demuestra como organizaciones para valorar el tiempo del
cliente y como esta comprometida para ofrecer un servicio eficiente y accesible,
fortaleciendo la percepcidn de manera positiva y la confianza hacia la

organizacién (%9,

En la dimensioén seguridad se visualiza la calidad del servicio, refiriéndose a la
confianza y tranquilidad que una organizacion ofrece a sus clientes a través de
la competencia, cortesia y credibilidad de su personal %), Abarca la proteccion
fisica y emocional de los clientes, asegurando que sus datos y transacciones
estén seguros y que se sientan respetados y valorados . La seguridad
también busca que se obtenga una alta percepcion de seguridad para fomentar
la confianza del cliente en la organizacion, reduce la incertidumbre y refuerza
la fidelidad, los clientes se sentiran seguros al interactuar con la organizacion y

al utilizar sus servicios (52),

La empatia, es una virtud humana que permite percibir y comprender las
necesidades, pensamientos, emociones de las demas personas 5. Se
manifiesta con la capacidad del personal para escuchar activamente, entender
las preocupaciones del cliente y responder de manera comprensiva y efectiva
(54), Las organizaciones al demostrar empatia pueden construir relaciones mas
sélidas y duraderas con sus clientes, fomentando un sentimiento de lealtad y

satisfaccion 2,

Los elementos tangibles son elementos que percibe los usuarios sobre la
profesionalidad y el cuidado que la organizacién pone en sus servicios %),
desde un ambiente limpio y moderno, empleados bien presentados y materiales
informativos claros y atractivos (%), Son aquellos aspectos fisicos y materiales

que los clientes pueden ver y tocar ©2).
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lIl. MATERIAL Y METODOS
3.1 Tipo y diseiio de investigacion

Estudio de tipo basico descriptivo y enfoque metodolégico cuantitativo porque
se utilizé magnitudes numéricas tratadas mediante herramientas del campo de
la estadistica; de disefio observacional porque no existié intervencion del
investigador; descriptivo porque se limitd a describir la satisfaccion con el
servicio recibido en el consultorio de planificacion familiar, a través de las
manifestaciones de las usuarias; es transversal porque se midio las variables

en un solo momento.
3.2 Poblaciéon y muestra
3.2.1 Poblacion

La poblacién estuvo conformada por todas las usuarias que acudieron al
consultorio externo de planificacion familiar del Establecimiento de Salud
I-4 Castilla, Piura. El area de estadistica del establecimiento de salud,
proporciond la informacion que durante los meses de febrero y abril del

2024 acudieron 788 usuarias al consultorio de planificacion familiar.

3.2.2 Muestra
Tamano de la muestra:

El tamafio de la muestra se determindé a partir de la férmula de la
poblacion finita, del siguiente modo:

Z’pg N

e? (N-1) + 22 pg

Donde:
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p : Proporcion de pacientes que espera estar insatisfecho

q _ Proporcion de pacientes que esperan estar satisfechos.

Su valor es (1-p)
e : Error estandar

Z _ Valor de “Z” para el intervalo de confianza 95%. El valor

de “Z” esigual a 1,96.

N Poblacién de atendidos en el servicio de consulta
externa.
n : Tamano de muestra

Al tamafo de muestra (n=258) se le afnadio el 20 % (52) por posibles
pérdidas o registros errados de las encuestas. Se aplico la formula:

258+52, obteniendo como tamario de la muestra final 310.
3.3 Muestreo:

Se realizdé un muestreo probabilistico sistematico, Se enumerd el nombre de
las participantes que acudieron a la consulta y se seleccionaron cada 3 (K=
N/n) que fueron encuestadas cada dia hasta completar el tamafio de la muestra
(310).

3.4 Criterios de inclusién y exclusion
3.4.1 Criterios de inclusion

e Usuarias que acudieron al consultorio externo de planificacion
familiar.

e Usuarias continuadoras en el servicio de planificacion familiar

e Usuarias que dieron su consentimiento informado aceptando

participar en el estudio de manera voluntaria.
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3.4.2

Criterios de exclusion

e Usuarias que presenten enfermedades mentales que impidan la

comunicacion.

e Usuarias que a pesar de haber aceptado participar inicialmente

desistan continuar participando en el estudio.

3.5 Técnica, método e instrumento de recoleccion de datos

3.5.1

3.5.2

Técnica y método

El método que se utilizé fue la encuesta, la informacion se recopilé a
través del cuestionario. El instrumento denominado Encuesta
SERVQUAL modificada para medir la satisfaccion de usuarios externos
en servicios de salud (ver ficha técnica), validada su aplicabilidad por
Cabello et al ®® tomando como base la estructura de la encuesta
SERVQUAL; utilizada a nivel nacional con el objetivo de evaluar la

satisfaccion de los usuarios en los servicios de salud.

Instrumento

El instrumento “Encuesta Servqual modificada para medir la satisfaccion
de usuarios externos en servicios de salud”, const6 de dos partes, en una
primera parte se registraron los datos generales de las usuarias del
consultorio externo de planificacion familiar, la segunda parte se
subdividi6 en dos secciones, la primera seccion estuvo constituida por 22
preguntas para evaluar las expectativas que hacen referencia a la
atencion que esperan recibir y la segunda seccidén con 22 preguntas para
evaluar las percepciones de las usuarias con la atencion recibida en el

consultorio externo de planificacion familiar.

Las expectativas y percepciones se valoraron en una escala del 1 al 7,
siendo 1 la mas baja calificaciéon y 7 la mas alta calificacion. Las 22
preguntas se distribuyeron en cinco dimensiones, las que corresponden

a: Fiabilidad 5 preguntas (01-05), Capacidad de respuesta: 4 preguntas
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(06- 09), Seguridad 4 preguntas (10-13), Empatia: 5 preguntas (14-18) y
Aspectos tangibles: 4 preguntas (19-22).

Siguiendo las recomendaciones de la Guia del MINSA ©7) para la
medicion de la satisfaccion se calcul6 la diferencia entre percepciones y
las expectativas (S=P-E), en el analisis de los resultados se considerd
como satisfechos a los valores positivos (+) y como usuarios

insatisfechos a los valores negativos (-).

Los autores del presente estudio, realizaron una prueba piloto a 20
usuarias de consultorio de planificacion familiar en el Centro de salud
Zarumilla -Tumbes. El analisis de fiabilidad se realizd utilizando un

aplicativo de Excel, se obtuvo el Coeficiente alfa de Cronbach de 0,96.

3.5.3 Recoleccion de datos

Se solicitd al Director del establecimiento de salud I|-4 Castilla la
autorizacion para aplicar el instrumento de investigacién; una vez
obtenida la respuesta favorable de parte de la Direccion, para la
ejecucion del proyecto, los investigadores se presentaron ante las
usuarias del consultorio de planificacion familiar identificandose como
estudiantes universitarios, indicando nombres y apellidos, se procedio a
gestionar el consentimiento informado, explicando a cada participante los
objetivos de la investigacion, procedimiento, tiempo promedio de
duracion en responder el instrumento. Luego de obtener la aceptacion y
firma del consentimiento informado se procedié aplicar el cuestionario, al

finalizar, se agradecié por la participacion y colaboracion brindada.

3.6 Plan de procesamiento y analisis de datos

Para el procesamiento y analisis de los datos se utilizd el aplicativo Excel
proporcionado por el Ministerio de salud, a través de este programa se procesoé
los datos y se generd resultados los cuales se presentaron en tablas de acuerdo
con los objetivos planteados, se utilizé la estadistica descriptiva, donde los

resultados son interpretados y analizados.
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3.7 Consideraciones éticas

En el presente estudio se tuvo en cuenta el respeto a las personas (principio de
autonomia), busqueda del bien (principio de beneficencia y de no-maleficencia)
y la justicia, para cualquier investigacién que se realice en seres humanos se

establecen los tres principios éticos fundamentales (8,

El respeto por las personas, se refiere a la capacidad y derechos que poseen
las personas para tomar sus propias decisiones, uno de los componentes de
este principio es brindar proteccion a las personas cuando sean objeto de
investigacion, es por ello que se les facilité un consentimiento informado a todas
las usuarias de planificacion familiar, se respeté la decision de participar en la
investigacion, y no se presiond a la persona en la toma de sus decisiones,
ahora, si las usuarias aceptan de manera voluntaria participar de la
investigacion, pero si, en el lapso de tiempo que dure su participacion deciden
renunciar estuvieron en todo su derecho que fue respetado por los

investigadores.

La busqueda del bien referida principalmente en aprovechar las ventajas y
limitar los perjuicios; esta investigacion busco beneficiar a todas las usuarias
de planificacion familiar, se explicaron los objetivos de la investigaciéon y la
informacion se recolecté por medio de un cuestionario, garantizando la
confidencialidad de los datos obtenidos que no fueron utilizados en prejuicio de
las usuarias, evitando situaciones que puedan generar dafios, siempre

actuando a favor de las participantes.

El principio de Justicia, teniendo en cuenta que “justicia es la firme y constante
voluntad y dar a cada uno lo suyo” 9, en el presente estudio todas las usuarias
tuvieron la misma probabilidad de participar, los datos obtenidos seran
totalmente confidenciales, asimismo, el cuestionario fue anénimo, solo seran
utilizados como objeto de anadlisis para los investigadores. Estas
consideraciones se encuentran establecidas en el Coédigo de Etica del

Investigador en la Universidad Nacional de Tumbes (©0)
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Iv. RESULTADOS

Tabla 1. Caracteristicas generales de la poblacion estudiada

Caracteristicas generales N %
Condicién del
Usuario 310 100
encuestado
Grupo_edad Adolescente 1 0,31
Joven 160 51,61
Adulto 149 48,06
Sexo Masculino 2 0,65
Femenino 308 99,35
Nivel de estudio Primaria 10 3.23
Secundaria 164 52,90
Superior técnico 92 29,68
Superior
44 14,19
universitario
Tipo de seguro SIS 306 98,71
EsSalud 4 1,29

Del total de 310 usuarias atendidas en el consultorio de planificacién familiar, el
100% fueron usuarias tipo continuadora, el grupo de edad joven con un 51,61%,

sexo femenino un 99,35%, el nivel de estudio secundario con un 52,90%.
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Tabla 2. Satisfaccion de las usuarias con la atencion recibida en el consultorio de
planificacion familiar en un establecimiento de salud I-4 Piura 2024
Satisfaccion (P-E)
Satisfecho (%) Insatisfecho (%)  Total (%)

Dimensiones

Fiabilidad 29,74 70,26 100,00
Capacidad de respuesta 21,29 78,71 100,00
Seguridad 43,39 56,61 100,00
Empatia 38,97 61,03 100,00
Aspectos tangibles 32,90 67,10 100,00
Satisfaccion total 33,36 66,64 100,00

El 33,36% de usuarias indicaron sentirse satisfechas con la atencion recibida a
diferencia del 66,64% que manifestaron sentirse insatisfechas en base a la
diferencia entre percepciones y expectativas (S=P-E), se consideraran a los valores
positivos como satisfechos y valores negativos como insatisfechos®”), destacando

la dimension capacidad de respuesta con mayor insatisfaccion (78,71%).
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Tabla 3. Satisfacciéon de las usuarias con la atencion recibida en el consultorio
de planificacién familiar, segun dimensién fiabilidad en un establecimiento de
salud -4 Piura 2024

Satisfaccion Insatisfaccion
Satisfaccion (P-E) en dimension fiabilidad
n % N %

1- Orientacion adecuada 79 2548 231 74,52
2- Atencion en el horario programado 101 32,58 209 67,42
3- Programacién y orden de llegada 100 32,26 210 67,74
4- Historia clinica disponible en el consultorio 97 31,29 213 68,71
5- Disponibilidad y facilidad de citas 84 2710 226 72,90
Total de respuestas 461 29,74 1089 70,26

De 310 usuarias, respecto a la dimensién fiabilidad, el 29,74% manifestaron
satisfaccion con la atencion recibida a diferencia del 70,26% que indicaron sentirse
insatisfechas. Se evidencié mayor insatisfaccion (74,52%) con la “orientacion y
explicacion recibida de parte del personal de informes acerca de los pasos y
tramites para la atencion en consulta externa” (P1); seguido de la insatisfaccion

(72,9%) por “falta de disponibilidad y facilidad para obtener las citas” (P5).
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Tabla 4. Satisfaccidon de las usuarias con la atencion recibida en el consultorio
de planificacion familiar, segun dimension capacidad de respuesta en un

establecimiento de salud I-4 Piura 2024

Satisfaccion (P-E) en dimensién capacidad de Satisfaccion  Insatisfaccion

respuesta n o n A

6- Atencion rapida en admision SIS 69 22,26 241 77,74
7- Atencion rapida en laboratorio 67 2161 243 78,39
8- Atencion rapida para ecografias 53 17,10 257 82,90
9- Atencion rapida en farmacia 75 2419 235 75,81
Total de respuestas 264 21,29 976 78,71

De 310 usuarias, respecto a la dimension capacidad de respuesta, el 21,29%
manifestaron satisfaccion con la atencion recibida a diferencia del 78,71% que
indicaron sentirse insatisfechas. Se determind mayor insatisfacciéon (82,90%) con
‘la atencién para la toma de ecografias” (P8); asimismo de la insatisfaccion

(78,39%) por “la rapidez con que se atendi6 en laboratorio” (P7).
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Tabla 5. Satisfaccidon de las usuarias con la atencion recibida en el consultorio
de planificacion familiar, segun dimensién seguridad en un establecimiento de
salud -4 Piura 2024

Satisfaccion Insatisfaccion
Satisfaccion (P-E) en dimensién seguridad

n % n %
10- Se respetd su privacidad en la atencion 141 4548 169 54,52
11- Examen Fisico completo y minucioso 119 38,39 191 61,61
12- Tiempo necesario para absolver dudas 129 41,61 181 58,39
13- Confianza en el Obstetra 149 48,06 161 51,94
Total de respuestas 538 43,39 702 56,61

De 310 usuarias, motivo de estudio, el 43,39% manifestaron satisfaccién con la
atencion recibida, respecto a la dimensién seguridad, a diferencia del 56,61% que
indicaron sentirse insatisfechas. Se determindé mayor insatisfaccion (61,61%),
cuando se les consulté si habian recibido un examen fisico completo y minucioso
por parte del profesional obstetra (P11), seguido de la insatisfaccion (58,39%) con
el tiempo otorgado para absolver las dudas de la usuaria o preguntas sobre el

problema de salud (P12).
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Tabla 6. Satisfaccion de las usuarias con la atencion recibida en el consultorio
de planificacion familiar, segun dimension empatia en un establecimiento de
salud -4 Piura 2024

Satisfaccion Insatisfaccion
Satisfaccion (P-E) en dimensiéon empatia
n % n %

14- Trato amable, respetuoso y paciente 109 35,16 201 64,84

15- Interés para solucionar su problema de

130 41,94 180 58,06
salud

16- Facil comprensién del problema de salud 121 39,03 189 60,97
17- Explicacion clara y adecuada del tratamiento 118 38,06 192 61,94
18- Facil comprension de los procedimientos 126 40,65 184 59,35

Total de respuestas 604 38,97 946 61,03

De 310 usuarias, respecto a la dimensiéon empatia, el 38,97% manifestaron
satisfaccion con la atencion recibida a diferencia del 61,03% que indicaron sentirse
insatisfechas. Se determind mayor insatisfaccion (64,84%) con respecto al trato
amable, respetuoso y paciente (P14); seguido de la insatisfaccién (61,94%) porque
“no recibid explicacion clara y adecuada del tratamiento, tipo de medicamento,

dosis y efectos adversos” (P17).
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Tabla 7. Satisfaccion de las usuarias con la atencion recibida en el consultorio

de planificaciéon familiar, segun dimension aspectos tangibles en un

establecimiento de salud I-4 Piura 2024

Satisfaccion (P-E) en dimension aspectos Satisfaccion - Insatisfaccion
tangibles N % n %

19- Sefializacion adecuada 105 33,87 205 66,13
20- Personal apto para la orientacion 72 23,23 238 76,77
21- Consultorios equipados y material necesario 92 29,68 218 70,32
22- Confort del ambiente 139 4484 171 55,16
Total de respuestas 408 32,90 832 67,10

De 310 usuarias, motivo de estudio, el 32,90% manifestaron satisfaccion con la
atencion recibida, respecto a la dimension aspectos tangibles, a diferencia del
67,10% que indicaron sentirse insatisfechas. Se identific6 mayor insatisfaccion
(76,77%), cuando se les consultd si contaba con personal para orientar y explicar

(P20) seguido de la insatisfaccion (70,32%) si contaban con “equipos disponibles y

materiales necesarios para la atencién” (P21).
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V. DISCUSION

Tabla 1. Entre las caracteristicas generales de la muestra estudiada destaca que
el 51,61% son usuarias jovenes, estos resultados son similares de los reportados
por Vasquez Y. (') quien encontré que el 27% corresponde a la edad de 25-30
anos, en el nivel de estudio se observa que el 52,90% pertenecen al nivel
secundario, resultados similares reporta Campoverde E. (19 quien encontré que el
72,4% corresponde al nivel de estudio secundario, de igual manera Ramirez B. (13)

encontro que el 54,8% correspondia al nivel secundario.

En la satisfaccion del usuario en el sector salud, la edad puede influir
significativamente. Se ha sefialado que hay una asociacién positiva entre la
satisfaccion del paciente y la edad lo que sugiere que los pacientes mayores
tienden a estar mas satisfechos con la atencion médica que reciben.
Probablemente porque los pacientes mayores pueden tener expectativas mas
bajas en cuanto a la atencion médica, lo que podria interpretarse como una mayor
satisfaccion. Asimismo, se ha determinado que las personas que tienen un mayor
nivel de estudios, son mas exigentes y tienden a tener mayor insatisfaccion con la

atencion recibida, diferente aquellos que tienen un nivel educativo promedio.

Tabla 2. La finalidad del presente estudio fue determinar la satisfaccion de las
usuarias con la atencion recibida en el consultorio de planificacion familiar en el
establecimiento de salud I-4 Piura 2024; se evalud la satisfaccion de los usuarios
con la atencion recibida a través de cinco dimensiones: “Fiabilidad”, “Capacidad de
Respuesta”, “Seguridad”, “Empatia” y “Aspectos Tangibles” en base a la medicion
de la diferencia de sus percepciones y expectativas (S=P-E), lo que permitié
determinar que la insatisfaccion con la atencion en el consultorio llegé al 66,64% vy

la satisfaccion alcanzoé un 33,36%.

Tabla 3. En la dimensién fiabilidad se encontré que el 70,26% de los usuarios
indicaron estar insatisfechos. Se observé mayor insatisfaccion cuando se les

7o

consulté si “el personal de informes le orientd y explicé de manera clara y adecuada
sobre los pasos y tramites para la atencién en consulta externa” (74,52%), cuya

definicion hace referencia a “la organizacién del establecimiento de salud”
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Resultados similares de insatisfaccion en la dimension fiabilidad se reportan en
estudios nacionales, como el realizado por Campoverde E ("9 quien encontré el
67% de insatisfaccion, de forma particular con la falta de disponibilidad de citas
(74%); Vasquez Y ('") encontré que el 68,12% manifestaron estar insatisfechas,
predominando la insatisfaccién con “el personal de informes con la orientacion y
explicacion de manera clara y adecuada sobre los pasos y tramites para la atencidn

en consultorio de planificacion familiar’(84,85%).

Estos resultados de insatisfaccion en la dimensién fiabilidad que han sido
reportados en otras realidades y que coinciden con los resultados del presente
estudio podrian deberse al impacto directo en la satisfaccion del usuario; cabe
resaltar que esta dimensién es fundamental para generar confianza, seguridad y
eficiencia en el cuidado de la salud, garantizando una experiencia satisfactoria. Es
decir, la implicancia de la fiabilidad viene dada por una comunicacion asertiva y

acceso a informacioén detallada.

Tabla 4. En la dimension capacidad de respuesta, se encontrd que el 78,71% de
los usuarios indicaron estar insatisfechos por la falta de rapidez con que fueron
atendidos. Se observé mayor insatisfaccion cuando se les consulto si “fue rapida la
atencion cuando le tomaron los examenes radioldgicos” (82,90%). Cuya definicion
es con respecto a la disposicidén y la rapidez del establecimiento de salud para

resolver problemas de los usuarios”.

Resultados similares de insatisfaccion en la dimensién capacidad de respuesta se
reportaron en estudios nacionales como el realizado por Vasquez Y (") quien
encontré el 54,09% de insatisfaccion, de manera particular con la rapida atencién
(66,67%); Campoverde E ('9 encontré que el 74% manifestaron estar insatisfechos
con “la capacidad de respuesta’ del establecimiento de salud predominando la
insatisfaccion si “la atencidn para tomarse examenes radiolégicos fue rapida”
(78%).

La insatisfaccion encontrada con la dimension capacidad de respuesta en la
realidad de Tumbes y en otras realidades; motiva la reflexién que la capacidad de
respuesta es la columna principal en el area de la salud, permite responder de

manera inmediata y oportuna reduciendo asi los riesgos y generando conformidad
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en su atencion. La satisfaccion con la capacidad de respuesta podria disminuir los
riesgos de un embarazo no deseado y aumentar la demanda de usuarios porque
se cumplen a plenitud sus expectativas. En la atencion sanitaria, el tiempo y la lista
de espera afectan de manera significativa la calidad de atencion, la eficiencia de

los servicios sanitarios, las expectativas y la salud de los usuarios.

La capacidad de respuesta depende esencialmente de la organizacion y
administracién de un centro de salud. En el Peru, el 85% de los centros de salud
pertenecen y son solventados por el gobierno, segun una investigacion del Centro
de Desarrollo Educativo Integral, en su mayoria se atienden por orden de llegada,
esto implica que por un tema de organizacion cientos de pacientes tienen que

esperar innecesariamente para ser atendidos.

Tabla 5. En la dimension seguridad, se encontré que el 56,61% de los usuarios
indicaron estar insatisfechos con la atencion recibida. Se observdé mayor
insatisfaccion cuando se les consultoé si “el obstetra le realizé un examen fisico
completo y minucioso por el problema de salud por el cual fue atendido”(61,61%);
cuya definicion abarca la proteccion fisica y emocional de los usuarios sintiéndose

respetados y valorados (%4).

Estos resultados similares de insatisfaccion en la dimension seguridad se reportan
en estudios nacionales como el realizado por Campoverde E (19, quien encontro el
56% de insatisfaccion en esta dimensién, destacando mayor insatisfaccién cuando
se le consultd si “la obstetra le realizd un examen fisico completo y
minucioso”(63%). Asimismo, Mego M (4 reportdé 88,3% de insatisfaccion en la

dimension seguridad.

La ausencia de seguridad en la atencién podria generar desconfianza en las
usuarias, asimismo, omitir ciertos procedimientos pueden causar errores en el
diagnéstico y tratamiento; el brindar seguridad al usuario mejorara la eficiencia del
sector salud, asi como también la confianza del usuario con el profesional. Con el
avance de la tecnologia, hay estudios que demuestran un deterioro en las
habilidades de realizar un examen fisico, la falta de habilidades se considera una

amenaza en la seguridad del paciente. Los profesionales suelen basarse mas en
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pruebas de laboratorio para llegar a un diagnostico, perdiendo de vista realizar una

buena anamnesis y una completa exploracion fisica.

En todos los paises prevalece los errores de medicacién, inapropiado tratamiento,
inadecuadas practicas clinicas, los profesionales carecen de capacidad, sino se
cuenta con servicios de salud de calidad, la cobertura universal seguira siendo una
promesa vacia, Yong Kim menciona que la base del capital humano de un pais, es

la buena salud.

Tabla 6. En la dimensién empatia, se evidencié que el 61,03% de los usuarios
mostraron estar insatisfechos con la atencion recibida, se observé mayor porcentaje
de insatisfaccion cuando se les consulté si “el personal de consulta externa le traté
con amabilidad, respeto y paciencia” (64,84%), cuya definicion se refiere a la
capacidad que tiene un profesional para comprender las necesidades,

pensamientos y emociones de los usuarios,

Los resultados de insatisfaccion se asemejan con el estudio realizado por
Campoverde E (19 quien reporté el 61% de insatisfechos, prevaleciendo la
insatisfaccion por “la explicacion que el obstetra le brindd sobre el problema de
salud o resultado de la atencién” (70%). La carencia de empatia en la atencion
médica puede generar barreras en la relacion con el paciente, lo que puede afectar
negativamente su satisfaccion y adherencia al tratamiento; por lo tanto, al no
percibir una buena atencion por el profesional, los usuarios no seguiran con las
consultas y cambiarian de establecimiento. Estudios que demuestran que la
empatia en la atencion genera un impacto positivo en los resultados clinicos,

haciendo que los usuarios se sientan seguros y apoyados.

La falta del contacto visual, las apresuradas explicaciones, lenguaje técnico
ininteligible son las razones que forman parte de las bajas percepciones de los
usuarios frente a la atencion. Lejos de ser un problema aislado se ha convertido en
un desafio sistémico que afecta la experiencia del paciente.

Tabla 7. En la dimensidn aspectos tangibles, se encontré que el 67,10% de los
usuarios percibieron insatisfaccion. Se observdé el mayor porcentaje de
insatisfaccion cuando se les consultod si “la consulta externa conté con personal

para informar y orientar a los pacientes” (76,77%). Esta dimension hace referencia

49



a los elementos que percibe el usuario sobre el cuidado que el establecimiento de

salud pone a su servicio.

Estos resultados de insatisfaccion en la dimension aspectos tangibles son similares
a los encontrados por Campoverde E (19 quien reporté que el 69% estuvieron
insatisfechos; predominando la insatisfaccion ante la consulta si “los consultorios
contaron con equipos disponibles y materiales necesarios para su atencion” (85%),
resultados diferentes reporta Vasquez Y (') quien encontré insatisfaccion el
48,64%, de manera particular al responder si “los carteles, letreros y flechas le

parecen adecuados para orientar a los pacientes” (63,64%).

A nivel nacional, MINSA reporta que solo el 32% de los establecimientos tienen una
infraestructura adecuada y el 25% posee equipamiento suficiente para la atencion.
Si bien es cierto, los aspectos tangibles hacen referencia a la apariencia fisica de
las instalaciones, asi como materiales, equipos y personal para la atencion, la
insuficiencia de estos recursos afecta la experiencia del usuario en el
establecimiento, cuando la demanda de atencién médica excede los recursos

disponibles genera disminucién en la calidad del servicio generando insatisfaccion.

La satisfaccion general por los usuarios con la atencion recibida en el consultorio
de planificaciéon familiar en un establecimiento de salud |-4 Piura 2024 fue de
66,64 % de insatisfaccion y solo el 33, 36% mostraron satisfaccidn, estos resultados
son similares a los encontrados por Vasquez Y (") quien reportd el 55,12% de

insatisfaccion y solo un 44,88% mostraron satisfaccion con la calidad de atencién.

Cada afio, a la calidad de atencion ineficiente se le atribuye entre 5,7 y 8,4 millones
de muertes, estos datos se ven reflejados en los paises de bajos y medianos
ingresos, lo que representa el 15% de las muertes en esos paises ). La causa
radica en haber recibido una atenciéon de muy mala calidad, entonces, la cobertura
de los servicios de salud sin calidad solo es un desperdicio de recursos y un dafo
a la salud de la poblacién, asi como la reduccion de productividad, sin calidad, el

70% de los casos es donde los pacientes mueren en un establecimiento de salud.

Hay estudios que demuestran que la mala calidad de atencidn repercute en la
economia de un pais sobre todo para aquellos paises pobres, donde la falta de
calidad es un costo inasequible; por otro lado, los servicios que se brindan con
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buena calidad no solo aseguran una mejor economia para la poblacion, al contrario,

previenen el sufrimiento y aseguran sociedades saludables.

Se estima que una atencion de calidad es tan importante que su ausencia repercute
no solo en la eficiencia de los servicios de salud y la percepcion de los ciudadanos,
sino también en sus vidas, al haber una ineficiencia del gasto en salud, generaria
desconfianza de los usuarios con los sistemas de salud; el Banco Interamericano
de Desarrollo, al analizar las experiencias obtenidas en la atencién primaria de la
salud; reporta que en Brasil, el 98% de los encuestados manifiesta que deberia de

haber una reforma en su sistema de salud.
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VI. CONCLUSIONES

Los resultados de la presente investigacion, han permitido determinar lo siguiente:

1. La satisfaccion general obtenida mediante la diferencia de percepciones y
expectativas de los usuarios con la atencion recibida en el consultorio de
planificacion familiar fue de 66,64% de insatisfaccion y solo el 33,36%
mostraron satisfaccion.

2. Enla dimensiodn fiabilidad, se encontré un 70,26% de usuarios insatisfechos;
se observé mayor insatisfaccion en un 74,52% cuando se les consultd sobre
la orientacién adecuada por parte del personal de informes.

3. Enladimension capacidad de respuesta, se identificd un 78,71% de usuarios
insatisfechos; se observo mayor insatisfaccion en un 82,90% al consultar
sobre la atencion rapida para ecografias.

4. En la dimension seguridad, se obtuvo el 56,61% de usuarios insatisfechos,
evidenciandose mayor insatisfacciéon en un 61,61% al consultarle si se le
realizé un examen fisico completo y minucioso.

5. En la dimension empatia, se identificé el 61,03% de insatisfaccion; se
observé mayor insatisfaccion en un 64,84% al consultarle sobre el trato
amable, respetuoso y paciente.

6. En la dimensidén aspectos tangibles, se identific6 un 67,10% de usuarios
insatisfechos; evidenciandose mayor insatisfaccion en un 76,77% con

respecto al personal apto para la orientacion.
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VI. RECOMENDACIONES

En base a las conclusiones se recomienda:

A la Direccion del establecimiento de salud ejecutar programas de sensibilizacion y
capacitaciéon periddica al personal de informes para contar con personal apto que
brinde una clara orientacion y explicacién de los pasos y tramites que los usuarios

deben realizar previa a la atencion en consultorio de planificacion familiar.

Al Personal de gestion de citas del establecimiento implementar un sistema de citas
via telefénica para los estudios ecograficos; de esta manera se evitaria la

insatisfaccion de los usuarios por el tiempo que se pierde de forma innecesaria.

Al Area de Recursos Humanos, la ampliacion de los horarios de atencion hasta las
7:00 pm incluido los sabados, para que las usuarias tengan la posibilidad de elegir

la cita de acuerdo con su tiempo disponible.

A la Jefatura de Obstetricia sensibilizar y capacitar sobre la importancia de realizar

la exploracion fisica, integral y minuciosa a las usuarias.

Al Personal técnico de consulta externa, sensibilizar sobre el impacto positivo que
genera el proporcionar un trato amable, empatico y servicial a las usuarias para

mejorar su percepcion de la calidad de atencion que brinda la institucion.
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ANEXOS

Anexo 1. Operacionalizacién de las variables

Variable

Definicion

Definicion

Sub
variables

Dimensio
nes

indicadores

Tipo de
variable

Escala de
medicién

Escala de
valoracién

Instrumento

Satisfaccion de las
usuarias con la
atencion recibida
en el consultorio
de planificaciéon
familiar

Define lo que
el usuario
espera del
servicio que
brinda la
institucion  de
salud.

Las expectativas
se mediran a
traves de la
diferencia de P- E
valores  postivos
que
corresponderan a
usuarios
satisfechos

Que la

i6n sea clara y

Que la sea en horario programado

Que la sea en orden de llegada

Que la historia clinica esté disponible

Que la cita esté disponible y sea facil de obtener

Capacidad
de

Que la ion en sea rapida

Que la para toma de analisis sea réapida

Que la para exdmenes sea rapida

Quela i6n en ia sea rapida

Que el obstetra respete su privacidad en la atencién

Que el ob la en forma p y minuciosa

Que el obstetra absuelva sus dudas o preguntas

recibida

Que el ob le inspire durante la

Que el personal le atienda con respetoy p

Que el obstetra muestre interés en solucionar su problema

Que se comprenda el lenguaje que el obstetra utiliza sobre su situacion de salud

Que comprenda la explicacién que le brinda el obstetra sobre el método u otro tratamiento que recibid
Que p la icacion que el obstetra le brinda sobre los procedimientos y andlisis a realizar

Que los carteles, letreros y flechas sean para la orientacién

Que cuenten con personal para informar y orientar a los pacientes.

Que cuenten con equipos disponibles y materiales necesarios para la atencién

Que el consultorio y sala de espera estén limpios y cémodos

Es la forma
como
usuario
percibe que la
organizaciéon
cumple con la
entrega  del
servicio  de
salud
ofertado.

Las percepciones
se mediran a
través de la
diferencia de P- E
valores negativos

que
corresponderan a
usuarios
insatisfechos

Percepcion
con la
atencion
recibida

Fiabilidad

Orientacion clara y adecuada

Atencion en horario programado

Atencién en orden de llegada

Historia clinica disponible

Cita disponible y féacil de obtener

Capacidad
de

en ision rapida

Atencién para toma de analisis rapida

Atencién para répida

Atencién en farmacia rapida

El obstetra respeto su privacidad en la atencién

El obstetra la examiné en forma y minuciosa

El obstetra absolvi6 sus dudas o preg

El obstetra le inspir6 confianza durante la atencién

El personal la atendi6 con respeto y

El obstetra mostro interés en solucionar su problema

Comprendi6 el lenguaje que el obstetra utilizd sobre su situacion de salud.

Comprendi6 la ion que le brindé el obstetra sobre el método u otro que recibira

Comprendi6 la explicacion que el obstetra le brind6 sobre los procedimientos y andlisis que realizara

Los carteles, letreros y flechas son adecuados para la orientacion

Cuentan con personal para informar y orientar a los pacientes.

tangibles

Equipos disponibles y materiales necesarios para la atencién.

Consultorio y sala de espera limpios y comodos.

Cuantitativa

De razén

Usuario
satisfecho:
P-E=Valores
positivos (+)

Usuario
insatisfecho:
P-E= valores
negativos (-)

Cuestionario
SERVQUAL
modificado
(12)
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Anexo 2. Confiabilidad del instrumento de investigacion.
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Anexo 3. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, como sujeto de

investigacion en pleno uso de mis facultades, libre y voluntariamente.
EXPONGO: que he sido debidamente INFORMADO/A por los responsables de
realizar la presente investigacion, Satisfaccion de las usuarias de planificacion
familiar con la atencién recibida en un establecimiento de salud |-4 Piura 2024,
siendo importante mi participacion para contribuir en dicho trabajo de
investigacion, he recibido explicaciones, tanto verbal como escrita, sobre la
naturaleza y propésito de la investigacion y también he tenido ocasién de aclarar

las dudas que me han surgido.
MANIFIESTO:

Que habiendo comprendido y estado satisfecho la de todas las explicaciones y
aclaraciones recibidas sobre el mencionado trabajo de investigacién, OTORGO
MI CONSENTIMIENTO para que me sea realizada la encuesta y ademas me
comprometo en participar en la intervencion educativa que se realizara. Entiendo
que este consentimiento puede ser revocado por mi en cualquier momento antes
de la realizacion del procedimiento y. para que asi conste, firmo el presente

documento.

Firma del colaborador

PIURA: / /
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Anexo 4. Encuesta Servqual modificada para medir la satisfacciéon de usuarios

externos en servicios de salud

UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE ESTUDIOS DE OBSTETRICIA

N° Encuesta:

ENCUESTA PARA EVALUAR LA SATISFACCION DE LOS USUARIOS ATENDIDOS EN EL
SERVICIO DE CONSULTA EXTERNA EN ESTABLECIMIENTOS DEL NIVEL Il y Il

Nombre del encuestador:

Establecimiento de Salud:

Fecha: / / Hora de Inicio: / / Hora Final: / /

Estimado usuario (a), estamos interesados en conocer su opinion sobre la calidad de atencion que recibié en
el servicio de Consulta Externa del establecimiento de salud. Sus respuestas son totalmente confidenciales.
Agradeceremos su participacion.

DATOS GENERALES DEL ENCUESTADO:

Usuario (a) 1

1. Condicién del encuestado =
Acompanante 2

2. Edad del encuestado en arios

Masculino
3. Sexo

N|=

Femenino

Analfabeto

Primaria

4. Nivel de estudio Secundaria

Superior Técnico

QA WIN[=

Superior Universitario

SIS

SOAT

5. Tipo de seguro por el cual se atiende Ninguno

BIWIN|=

Otro

Nuevo

6. Tipo de usuario

N =

Continuador

7. Topico o area donde fue atendido:
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Anexo 5. Instrumento de investigacion

UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE ESTUDIOS DE OBSTETRICIA

Estimado usuario (a) del Servicio de Planificacion Familiar, en la siguiente seccién se encuentran
las EXPECTATIVAS que hacen referencia a la IMPORTANCIA que usted le otorga a la atencion que
espera recibir del Servicio de Planificaciéon Familiar, para ello, se le presenta una escala del 1 al

7, ddénde 1 es la menor calificacién que le puede dar y 7 la mayor calificacion

EXPECTATIVAS
N°® Preguntas 6

o1l E Que el personal de informes, le oriente y explique de manera clara y
adecuada sobre los pasos o tramites para la atencién en consulta externa

02 | E| Que la consulta con el obstetra se realice en el horario programado

03 | E| Que la atencion se realice respetando la programacion y el orden de llegada

04 | E Que stu historia clinica se encuentre disponible en el consultorio para su
atencion

05 | E| Que las citas se encuentren disponibles y se obtengan con facilidad

06 | E Que la atencién en caja o en el médulo admision del Seguro Integral de
Salud (SIS) sea rapida

07 | E| Que la atencion para tomarse andlisis de laboratorio sea rapida

08 | E Que la atencidén para tomarse examenes radiologicos (radiografias,
ecografias, otros) sea rapida

09 | E| Que la atencién en farmacia sea rapida

10 | E| Que durante su atencion en el consultorio se respete su privacidad

11| e Que el obstetra le realice un examen fisico completo y minucioso por el
problema de salud que motiva su atencién

12 | E Que el obstetra le brinde el tiempo necesario para contestar sus dudas o
preguntas sobre su problema de salud

13 | E| Que el obstetra que atendera su problema de salud, le inspire confianza

14 | E QU(? el 'personal de consulta externa le trate con amabilidad, respeto y
paciencia

15 | Que el obstetra que le atenderd, muestre interés en solucionar su problema
de salud

16 | E Que usted comprenda la explicacion que el obstetra le brindara sobre el
problema de salud o resultado de la atencién

17 | € Que usted comprenda la explicacién que el obstetra le brindara sobre el
tratamiento que recibird: tipo de medicamentos, dosis y efectos adversos

18 | E Que usted comprenda la explicacion que el obstetra le brindara sobre los
procedimientos o andlisis que le realizaran

19 | E Que los carteles, letreros y flechas de la consulta externa sean adecuados
para orientar a los pacientes

20| e Que la consulta externa cuente con personal para informar y orientar a los
pacientes y acompanantes

21| E Que los consultorios cuenten con los equipos disponibles y materiales
necesarios para su atencién

22 | E| Que el consultorio y la sala de espera se encuentren limpios y sean
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE ESTUDIOS DE OBSTETRICIA

En la siguiente seccion se encuentran las PERCEPCIONES y se refiere a como usted ha recibido el
Servicio de Planificacion Familiar, para ello, se le presenta una escala donde podra calificar del 1
al 7, teniendo en consideracion 1 la menor calificacion que le puede dary 7 la mayor calificacion.

PERCEPCIONES
N°® Preguntas 6|7

o1lp ¢El personal de informes le orientd y explicé de manera clara y adecuada
sobre los pasos o tramites para la atencién en consulta externa?

02 | P| ¢El obstetra le atendio en el horario programado?

03 | P| ¢Su atencion se realizé respetando la programacién y el orden de llegada?

04 | P| ¢Su historia clinica se encontré disponible para su atencién?

05 | P| ¢Usted encontrd citas disponibles y las obtuvo con facilidad?

06 | P| ¢{La atencidn en caja o en el mddulo de admisidn del SIS fue rapida?

07 | P| éLa atencidn para tomarse andlisis de laboratorio fue répida?

08 | P| éLa atencién para tomarse examenes radiolégicos fue rapida?

09 | P| éLa atencion en farmacia fue rapida?

10 | P| ¢Se respeto su privacidad durante su atencion en el consultorio?

111 p ¢El obstetra le realizé un examen fisico completo y minucioso por el
problema de salud por el cual fue atendido?

12 | p ¢El obstetra le brindd el tiempo necesario para contestar sus dudas o
preguntas sobre su problema de salud?

13 | P| ¢El obstetra que le atendid le inspird confianza?

14 | p ¢El personal de consulta externa le traté con amabilidad, respeto y
paciencia?

15| p ¢El obstetra que le atendié mostré interés en solucionar su problema de
salud?

16 | p ¢Usted comprendié la explicaciéon que el obstetra le brindé sobre su
problema de salud o resultado de su atencion?

17 | p ¢Usted comprendié la explicacion que le brindé el obstetra sobre el
tratamiento que recibird: tipo de medicamentos, dosis y efectos adversos?

18 | p ¢Usted comprendid la explicacion que el obstetra le brindé sobre los
procedimientos o analisis que le realizaran?

19| p élLos carteles, letreros y flechas le parecen adecuados para orientar a los
pacientes?

50| p éla consulta externa contd con personal para informar y orientar a los
pacientes?

21| p ¢Los consultorios contaron con equipos disponibles y materiales necesarios
para su atencion?

221 p ¢El consultorio y la sala de espera se encontraron limpios y fueron
comodos?
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Anexo 6. Solicitud de autorizacion para investigacion

“ANO DE LA RECUPERACION Y CONSOLIDACION DE LA ECONOMIA

PERUANA”
SOLICITO:
AUTORIZACION PARA LA EJECUCION DEL PROYECTO DE
INVESTIGACION

SENOR: LIC. TEC. MED. PEDRO TULLUME FLORES
DIRECTOR DEL CENTRO DE SALUD MATERNO INFANTIL I-4 CASTILLA

Somos Martinez Medina, Janelsy Abigail bachiller de la escuela de
Obstetricia, y Salazar Flores, Cristhian Junior, bachiller de la escuela de
Obstetricia de la Facultad de Ciencias de la Salud, ante usted con el debido
respeto nos presentamos y expresamos que:

Con el motivo de continuar con nuestro desarrollo, le solicito a usted se nos
brinden las facilidades para ejecutar nuestro proyecto de investigaciéon a las
pacientes atendidas en Planificacion Familiar, informacién que nos servira para
la elaboracion de nuestra Tesis, la misma que se titula “SATISFACCION DE LAS
USUARIAS DE PLANIFICACION FAMILIAR CON LAATENCION RECIBIDA EN
UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-4, PIURA 2024".

En tal sentido agradeceré de ante mano la atencién que le brinde a la
presente solicitud

Atentamente
Tumbes, 07 de marzo del 2025
:ﬁ#\
Martinez Medina Janelsy Abigail Salazar Flores, Cristhian Junior
BACHILLER EN OBSTETRICIA BACHILLER EN OBSTETRICIA
DNI:70372068 DNI: 75815214

ey
TERIO DE SALUD|
‘Al‘\m“‘o L“ANI‘CI\ \

} RE( IBIDO |

]

iarr N°. goﬁf"§
FECHA - - -- ."..-...
HORA - m......---._...-.
r'lRMA v____ - o ammara

71



7

Igacion

Anexo 7. Base de datos de la invest

l BASE DE DATOS DE LA INVESTIGACION |

o™
N wlo[rslnfslaln|s|m|sisfsisfsloln|olrlalnsfslo]lsle] s sfofn|ol~|o]le] oo
-
N wlolo|n|~lafn|rn|mlss]sinfojo|ln|olrnsiolalanelalsinfalo|rn]|afr]nlnlo|o
m elolofwn|[~laln|o|m|sn~infolo|lo|loln|slala|ln|lo|e| =|~|nlafoln]al~]oln]efo
o
N wlo|lo|n|~lafla|nlmfolnsinfoja)olola|siafaln|nsissinfala)s|olelolnl~fe
]
N =Y =T Y N O IR (N U I -1 %Y -1 R Y R N 1 A I -1 B I RSV R REY N )
~
N I R RS O T I Y -1 -1 T R T TR O IO A R Y -1 I R TR I Y (O -
w
a wololn|e|~lalo|r|af~sssinfoje|lololrlnliolnin~lolrsinfolsrslols]solse
w
N clo|o|¢|~laflo|~|m~rn]~infoje|ln|olr|~ofnnrsnsicfole|r|oln]elol~o
m wlinjo|lg|~lg|lo|rm|nnsinselololnsio]lafsn]s s sinslolslelinlole] s
o
n wlo|lo|lg|~ginInmisisIsinolelsleolssinloisislois|loinlos Mo nimNO
m wlo[r~e|~lefnnoflolrn~in~e|lnfolrn~snfleln|o|lelrainfofunlraln]slolsfo
-
N olo|ele|~lafo|naf~rnsin~se|lololnsinlels|olol =l mdivlnl~~lolnnlel~fe
=3
n I B A ) G R e e B - R T e s e Y e e e - s - = R e A )
2 S N R = I e Y R A e S Y e ) I 2 Y S e R ) I e I S S S S )
% wlo|g|m|[~la|ln|~|m|lofn|m~rlo|lvle|o|~]|~inln|la|m|o]~]|~le|lo|uv|~]|al~]mlc|n]|nv
= wlo|e|lm|lola|n|r|m|~r~frmirlo|lnlofoje|~Irln|l~alo]e|~infn|le|a|lor]mnlofe|n
4 oln|n|m|~le|ln|lr|ml~sfalnfo]lnlo]o] =«|alo|n|e|ln|el =[~in]nolaleln]nin~n
| oln|w|m|slaf sl o] Almlo|e|o|loln|anlmlnfu| el =]ain~e| sl mm~fo
N I G R B N R RN N I R B R R N R N I S N N R R Ik
* wln|~|mf~lg|~e|m|nnf~o|lole|lofolr|ale|anrnel s sfol~alo]ols oo
n elnlo|lg|~s|loi~gisiNO Mool el OO N AINNMOINOINSINN®M
{3 oln|n|g|siafa|nlalsim]alinse|lololmalsfaln| ol =lainfnle|ln|sclolsfn]o
m S I S S S G S Y S I Y I SN N IENCN N TN N N SN IO N TS NN RN N
[ =
n ISps s s s spsisisisisirsispsispsisissisisis s s s sis s~
m N I S Y e e e Y e Y e Y S Y e e T S Y T e Y Y Y S s B e Y
-
a N - = S B T S B T T e T T T Y R Y T Y Y S e Y T Y S S S B S Y
m S Y T RV S S I I A IR I I I AT I [ I I AT I N I T IR S
U (N B I A NN R I B N I I B I I N N I AT BN I N IS I IR N N BN NN I N I I
-
)
- (o8 IS TN N [N (T IS RN N IO RSN RSN N SN I AN I I IO B N N RSNSOI I IS (RSN N I I
w
m I I G [N N N I N T RS [ N I N T N N SN N I N O NN N I
m ~lolsslslinsissslslsin]slsisls s sis s ssisisississsissis] s s
m I I Y S N I G T R [EN N I N S D N I BN N N DN S N N T
N s sfs[sIs sl s sl s s sIsf s s s s s s s[sIs s s s sEs]s[sfs]sEs] s s s s
o N R B B S B S Y Y S S Y S S S NN RN TN N PN BN N T TN
o
@ Y I R I G I S T IS I N I AT IR [ I AT R S I T IS N
2 S N N B B B S LS S BN R BN B LN S DN BN Y DN S DS RS N RN S
2 =1 Y GO TN N I G T RO [ N N T T N N N N BN I N N N NN N
:7- =Y B e Y - Y T Y - T e e e Y Y e e Y Y Y I e e Y T Y Y s S e Y
[ o|nnrfoln]n | m s rsln] s s R sln[ s s s s ] sl sfsf s sl s s ] s~
_-E- = S N Y Y B S B S S B S R S S R S B S R N N R S B Y R S S R S B Y S S
= wle|n|rloln|o|r]rnrsIn] s RS R]SIS]RIRSS] R SI] RS s~ sle] s~
2 =Y -1 I I ST Y I B (N A I N N I [N AT IR N N I R IR N N I N IS =Y N
ﬂ = - = S e R T T S e T T T S S S R S S S B Y B S S R S B A R
o wlo|s|slols s s s s]sinsislelsis]sinfols] slol s slol s s s sEs]sis s~
-85
q =
£ 7§ ©
¢ o9
“ &a
§
—M..«.M.NZZO.?ZZ22222222222722?222222222222222
i
v
dw.l._
m.mm I I I I R R I I I R I I I I I I I I R I I I
5 L
ﬂWﬂ
s 2
- O
Mm moamamiemsoalsianolgsionngsimgsamnsingimnlg| s oalsisiminlals
z 0
.mo el il o] ] ol o] mf o] ] ef e el o] ]| mf o] o] s o] o] ] o] o] s o] | ) s el o]l e s e
o
alnleols @ - ~ ~ el lw N @ ~ ~fes| e
3 RIR|Q|R|R NG| R|R|B|7| &[S |R|R|FR[R Q) E|R[S[(A|R|R |22 G|IR|IF|E|A
w
c o
g
S .=
‘d.ﬁu01111llllllllllllllllilllllllllllllll
€ v
.w €
o
° NN S SN S mim|m ~
o 1 1 P e e N N A S N M B R B R B BB E

72



mifo|s|sfsln|olsfmisafslo]o|ofs| s af~ln]lo|sfa]lo] «[olo ~lwo|lolelae|le|lo|~n|o o]~ N0
minfo|ls|nsln]lsinfmlolalsln]o|cfr|o]sfsin]ols oo o« wlololelele|lnirmlel af~o|loln
minlofsssin|lolsmaje|slielofesslnln|lolnloj~ el a|lol e wlwo|lole|mle|la|~ln|acl~lolo|n
oirlofsNsinlslnfNfs N ~slo|lo|e~olo|~lalofo]m| el = ~]o mlwo|lo|w|aelola|r~ln|sinslnlo]n
oo~ ssle|lojsfo|sgf~ie|slel~olof~ielojnfn|o oo e wlo|lole|m elo|~~Alel~inlsln
olrols sl sislo|sfgl~elsolsoln~lolo|lnelolc]oln wlololelnle|~~ ool slnlse
oirlofssslolslefolsal~sle|ls|el s~ ~lelol~mloleloln wolo|ole|lnle|~|~ e~ ~n
oirlof~~~o|lojlefol~a|~le|l~of~als~lelolo]lmlolelon mlwo|lole|lwlv|~~o|lolel~o]l~n
oo~ ~le|lolsfo|lmgf~le]lscfs|o|lof~ie|lol~fo|loole n wlo|oleln|lv|~|~olsn~slo]l s e
oirlofsrslololsfol~n|sisslofse|ls|~lelololo|lel o]~ n ~lwo|lele|lvle|r~~olol~lelo|o
minlnlssslelmisfojloln|~sle|ls|olsoj~~olojo|le|eol~n wlwole/~ole|lo|~ofln ol ~lnl~o
oo~ ~le|lalinfg|lmnf~lel~nl~sloln~le|lololno o~ e Njwo|lolw|e|le|o|~o|mnl~lol~oe
nirlof~~~elo|nfal~ae|~e|l~~njlo|~~e|lolnlo|lel e~ e ~~loelelolnol~ [ ~lel~leln|e
alnfn|s|sfslelalnfn|lelwvlsin]lslaln|emlo e]lnlnlr]o ~fo e ~lelslwlale|n|s gl mlslelo|n
niwlofvr~lelaginfunl~n|slels|gln]|o| = ol eflxnle|lo| ol n ol wlanlnlelvln|~lel~n]nln
wlolo|lo|~~le|lalnfon|l~lnfole]l~of~nvlelolelnlnlm|lo] oo~ wlo|lelglsiv]n|~|n|~ol~lo)lso
ninlolssslelnlsfnlslalslelslofslunln]lnleln|~alo afoln wlwo|lolwlole|ln|o|e|[srrnisN6
mif s~ s Ale|alnfdg|mlaf~le]ls|ml o m[mie]lnisfn]el elo e mle|lole|lele|lo|~d|n sl slnle|n
mlwla||wf~lelalnfd|ls|gf~le]lsofn|n o e]lnfoln)eelole I ] I I Y R ST R I Y
mi~lo|l~|~fele|lo|nfa|~nf~el~fofn|s~sic]lololm|ol oo« ~lw|lolnlnje|~~ ool =l mnlicnln
minisfsselinelnfalsnlselsalfsololsinfnjo|ln]|ole|o]« mln|ololoiro|lo|lo|mel~olo|ln
miwnlo(simfsisoisdlolnlSinlNalslalmSsIisnlwn|ols mla e wlidlmninelo|~nle SN nln|e
AR TR I I AT I I I I I I B S I I R B I I L S I IR B I S IR I
L I I I AT I I I I T I I B I I R I R I I L Y i B s I S I I
L I I I A B I B I T I I B I I I I VY I I A L I I I R I I B [ S I
At -1 I I I I I I TR TR I R I I I I T B I A L I I R I N I (S - I
sinslofsfwlsissisfsis]slols]sisisisissinfsle]l s s s s~ SIS sis]e| s sEsisfsis s s
E s -1 I I A I I I A TR B I O A I I -1 R I A L I I N I I O [ S I N I
It B I I I I B I IR I I R O I I =1 I I A L I I S S I S IS N
s I I I I I I I A BT I I B I I I I -1 I I T L I I O N I S I S
s slssfsis]sinfssisfoln]sisf s sisisis]siof s sisfsis L S I A R N I B [ I N I
L I I I AT I B I A RTINS I B I I S I - B I A I Lo I I I B O I G IR I
It B I I A I N B I Y TR I I B E R S B -1 B I R LY I I A I I I I B (Y A R A B
L N I O AT I B I R BT I I A I I S B -1 B I L Y I S B N B I I I
AR B I I I IS B I R TR B I R R I I T R R A LI VI R I I S IR Y
LR B I Y I I I I I R TR I I B A I I -1 R I L T VS RS Y I T S I N
Lt I I I T I I I Y T I I I I I I I -1 N I A I Lo I I - B N -1 RN I B
L B I N I BT I I Y - TR R I I I R I I - R I I L I I A TN I I B [ I N B
B I I I AT I I B I - I I B I I N B O B I I L IS I Y BTN IO I I (N N N N I
Ear e -1 I Y IS IS Y I N IERRU [ I B A I I I I I A L I I R I3 N I S I S
ERR A -1 I Y I PR I A ISR (S I I A I I I I I A L R S R IR N B S I B
LR B I B I B B I R - TR B I I R I I I R I A sle| s slolslol s ssEslsis s~
Lt -1 I I - IS B I TR B I R O I I I R I A L I S I RN -3 N I S IR [
L TR I I A RT3 N B I R TR0 N I B I I S I O B I s slolslo| s ssislols) s s
EREY] I T I TS RTINS IR D ] T IV I N IR T BT T L T R N T T T N N
DR EE KT T Y R T O Y I ] SR T I T R EY I T ) R R ) R R R R I IR R B R I
I Bl 1T ERE ST R R O R R R R R Y R R R R N Y ) R Y R I IR B I R ) R T R )
glglmma|sieomioamoalne|Sisinlsioajn oo s oS e Slamig|mioos(nlmiolmiolnlm
ENRRT IR YT I IR IR V] I IV Y T IR ] A IV A IR IS T B IV ] R B R R N T I G T S
lole|mlolmia wln " efm ~ -|m - ol - o e ofm|n]e
RIS|R|R| R[N 2[|2|2F|R[2|R QR |Z IR B|R BT (R R)R(QIFQR|8(B(3|F|R|2ZR|R|RB|=R|F| €|
AR Rl RV R EERTY ER R RN R 1 R RSY R R RN R ) R REY R T Rl R R R ) IR e I I I B e 1 R )
™ = ) IR 7 = o =

HEEEHEE HEEEEEEBEEEEEEE BEEEEEEEEBEEEEBEEEEEBEEEE

73



nlnfsls|glsinsisfo|lolgfsislalofs|lals~elojol~|olelermfofn|sololelol~n|ne|lae/lc|laefe
nisisfelelalisldlinslololsislolelojlolslololnfnlsalelalvlnislelololnlv]n|e|ln|nlelole|e|e
alrsfsis|ofals]mlisfslelof~sielalsfo|lojleleleclnelo|nafnv]lnlofcadafnlv]nfefn|a ofaelolafo
nirfslo|lelnissinfolslofsislolofn|nlgfo qlojnln|eaf~so]lmnfnlnelolnlo]mnleln|alololo]nfo
nirfslo|lolsin)misfssisfsislolsfo|lojlel~siclo|elo|lel wfnraelofled|nnfnelnfefnolnfoln|ole
nirfslelelsinlmisfolsisfoin]sisfslolefslelnelo|lelnfn~anle|lnnlmelnfefnonfoln| oo
ninisfslolsisdlsfofsisloins~ojlolo|l~lelole|lo|o|s|unrminlglnlnlmeslnn|ln|eln|olno|e
nircfnfr~lolsisldlsfsssloislols~olol~icloflelrolslolrmioln|ofn|loje|lo|ln|n|eln|nle|lo|e
wlirsfm|~|of~inlnlinfo|lelrfolrnol~rlolol~eclojolrolafoinalole|en|ole|lofe/m|~oln] o nlow
oirnfslelsinlelssssloinlnssolssinslolslolo|loineln|ln|lelnloje|lo|le|ln|ele|lol~o|le
o~ misfsfsssiss~ojols~olofel~elofal~njeln)ofn|ole|o|lo|o|eleloi~o|e
olrrl~|elolinmlefo|~ofsinlalsfslolsfsinslolo|lel oo nfoln|olelole|lojeln|oln|ole|o|e
- I I S I R -1 I A I [ I I -1 IS I I I R A [ TR I -0 - -4 =Y -3 Y A [ A R I -0 -]
alnfnlelelsiglsinfolelrfolw]lmns|olsasiolo|old|o nfae]lmnfcac]almmlelnlole|lo] s~ o
i n|o|n|wlial~lofo|alwla i~ aoln|o|afd olojlolo]o sfav]mlcafs]alofmio]lnlelec]olofaoalo
wnircsfololaissinfmlolsoislsfofnjololairfojelmolool~ojlcacololmlolo]lo]lo]olefe|o)a|o
ninfsloe|nfslglnlofslolnojie|lrolo|loleln elnolrne ofleinnfcmlomlm ololnle|lo| e oln|o
alrfslo|mfstolsisfslelnfslelsisfo|lolelsinle|ofsal«[on]mnloln|olelolmlolnvle|an|a|r]n|n
s mfsfwmlsin] oo~ aielanfelslelsinsfolsol«loolole]lm|olelolm|le|e|e|lolnloleln|e
alnnl~|eloln|sinfs~ofoin]onl~o|lo|~~elojnl~ el g wol~f =~ ololmlololv|lo afmleln|le
aisisfslnloinAdlisfssisleissisfojol s sinfololn|olm|alnloj~e|~lolojo|lo|~|o|lol=mircne
gl rle|lelalnAlnfn|lolgfalelalsslolelaoslelolkloloflaelnlvlm|sleloolnlsle|lolofala|loln
It e S I S I IS B A I (R I S M IS I I R R (R I M B I R I N B I I B
Rt B Y A I B I I A I I B Y - I IP-Y B H  E IE  B IE  E IE  B IE E  E
ER I I I I R B I I I I B I O I N IS -1 I -1 I A [ I I B I A R I S B I I N I
et -0 I I A RO I B N o I I B I Y =Y I VST B N I I I B I Y [ I I B I S I
s sl slsiss s s s]sis s s sis s stelsfol st ss sl sis]ssisfsis) s ssisfsis) s s
Bt -1 I I I I I I B I B I I I I -1 I -1 I I A [ I I B I A I I I B I S I I I
B IS I I T I S I I S I I B I I RS- I =Y A I N [ I S B I I S I S I I S O
B I e I T I B I I S I I B I I Y I =T I I [ I B I S I I I I
sinisislslsissinfsisis]sis s s sisisistelsfol s ssisfsisisisisisisisis ssisfsis) s s
NI sfs[sIsisIsisfsisis]sissisisis s stelsfolssissisfsis] s sEspsissis]ssisfsis) s s
Nin sl s]sisIsisf s s s siss]s s stelsfol s s ss sl sis] s sEsisisss ssEsEsis) s s
L Y I N AT I B I A I I I B I - B T B I I B I B I S B O B I S B
EER I S I I AT I B I A RS I I B I Y =Y I VY B R AT RS I A I S I B I R S
N sslelsislgl s mis st s s sis s slelsfel s s s s s sis] s sisfsis]sis s sislols] s~
L Y I I R T D I A I A S I I B I I - I -1 A I A I B I B I RN IO O I I T I
s sl sisin]sinf s sfsis]sisfs]sisfslelsfofs]sisfsin]sisfs]sisfsissisfs]sisfolins] s~
sl sl sfalelsinfsIsisfsis]sisfssisfslelsfofs]sisfsin]sisfs]sisfsissisfs] s sfols] s~
B -1 I I S ORI N I I U I I B I A = I RPSY B I R I I B I R I I B I R I
EnR A O I S I IR I A R (S I S I N IS I P A RS (R I N IS A R I I B I IR B
LRI Y I -1 AT R I A I I S I I B I A SN I =Y B I A RS BN O B I N N RO N B I BT I
Rt S I I A IR I B I A I I B I Y =Y I V- B N A I I I B I [ I I A I R I
sinfo|s|elstw]mlof s sfsis]sisf s sfsiel sl s sfelsin]sisfs]s s sis] s s s sfols] s~
IR T T Y T ] T TR IS IR ] BT I I T IR T BT R I (R I T I T ST R I I TR I
IR E S T T RN T T B T ] K T S T Y I T I T ] I T I ] R ] N T ) R R ] R
IR Bl R ERE RS R BT O R T ERR R R Y IR R Y R 0 Y R R Y R ] R R R e R R R Y T R Y R ) R )
miomnuuluiTsiuniononlsumugsnsiNng ngialsoalnolgisimols mas|sials mis|ms|sio|s) o
el e ] o] s euf e el o] s euf e el e el o] e euf e e e el o] e e o] e sl o] e e el e s es] e
o ~ ~ ~ o o ~

QRS |R|G(AF|R|R VA G| R B E 2R R| B8 2[RI R B(N I R|R(B(3| QR |AS(R|IR|B[E|A|I|2
BT BRI BT R R R R RN RV 1 R RTY R T RN R ) R REY R R RN RN R R RTY R R Y R R R Y o R R R R Y R
IR ™ = m I ™~ EIRIE ) = ™ CIRIE =
NEEEEEE EEEHEEBEEEEEE EE BEEBE EEEEEHEE B EEEEBEEEEE
IR ] R R I ] ] R 1] REE =] R=] Rl =] Relie) Re ] a1 RS

74



woinlgnwvlog|sINoloilslmn N lololelsSsS Nlolsoleln|oielNolnolwlolmsINAOISIN T BN
wirninrMa olNHlojlnls e elsINo|lelo]lo n]jelislnjolnlon|ojlolnole|loin|g|lolNSNINe I Olmn
oirnoindMaonolnHolNnNle oloisNolnjo|lo n|e|lo|lo|lwlvo|vo TN TINOINOIB|YHINISINS S0
midrninlslo n|jloje|lg|leoirnlnniminolojln]o nimisfolnlrlon|olnmolnmie|lololNSINeINNO
woirnnwoulswelsisIsiNnislaNM|lolsolololon|njeolnne|loiemnjo|loln|oleI~NwlolsINOoiN Nl
oirnnolne|l~insiNnis A NMolsole|lo|lon|ln|jolnne|loielmnjo|leoNo mNOINISNMOIOlNO
oirninwloiw|loinsiNnislaNo|lojlo|lojlo|lo B|n|elne|loiTINno|lo Mmoo mo|lelolsINloinn|e
oirnnwiswvloinolelinlainmjololNissININOINMOIsINSD NN O m|lole|lo|lwlolsiNlOoiN NN
miolojwn|o|~niglolnlrnnjln~MololMlo Mool njnT I NI Nl i n|elolSsIMNolT|ln|n
oinoleloinwlninmlalrlois N lololin IS N lOINM B loIINIB|wlolwn]|leInN MOl O Ol
oirnoinol~swelginnlalsloin s ololminlo N ol wloin|ein|jw|loln|oie|lnje|lo|l~I~Mole|lo|e
oirnoinewl~sweleginnlnlnwieolslololsolsn|jojlelo|lsmloinimnln|eomlole|lojlel~nsINOoiNolO
oiroleloljloinsinInOois|lein i~ o|lwlo]lo ool n|lolelmnjn|eole|lole|nololsIiNloiNolO
mincImianlgswelomslolsminmjeolo|selowlo|lolnmimloln|w|la|nNsle|lglnln|lele|sINlolN|n|lm
miaglowvng|lovjnmo|lolrnlm ~Nglwlojwvwlo|owlwln|gs|Nlo Vg TN g gl O,
Mmoot nnrnjoinning|lolololes no|on|Tno |l ~rlOoI®m N,
miolojn|lvwlanrrlnld ol iNoleloln nslolnjeln]|o n|e|elmelnolweleolnsisln ol glo
nmimlolwvloinlalmNlalsImisISsSIslolsIsISsS N lelNISIn|lon| Aol lesl=lolnsNlalNSINIAlmg|n
Wil nlwvslsiwmlsinis|lolslaasflonlsfwlsinIs elswlelslelo Wl =l WVl Bl olwy
oinlg|leolrn|oi=lainNOINgssslois NN ololsINM o mojlwloN|loimlg|lelnSsINMIDloln
oinginsSNSNleIiNN OO NNjlolsININSolnjolN|oimo njo|lelo|leN|loIn|jolelolSIN A IOlNN
niclololelnn ol NloelsmielnlnlolsIKlolelsNlololnjle|SNS el H Nl =lneln|eln|o NN Tl n|ln
i sIsIinIs ISl elsIisISs Il s sl sIsIISsIsISIsI SIS el s s s s s s
il nlsinsinsslelsinsinolol ] sin sl sl sin] sl siol s slsis] s s~
E I BN IS N NN RS I B I - RS B N -0 Y O IS I -1 - R -0 B N B I BN I Y I I BV I B S N B N N
sirsisisisrsisisisisisjiwols i sis]joloissirssirsisgsiss s sisiovls i sirsissis s~ ~
SIS ISINISINISISIeISINISISISISISISINISINISISINISINISISINIS g S oSS SISINISINI NS
EaS I IS N BN SN BRSO I I -0 I BN I N IS I (SN I I BN IS I I B N BN N Y I S TN N AN I N IS N I
sirspsisisrsissisisisjwolsississisisgsissisisgsinsgs sisisisisinisinlois s s o s
NI singIsIslolsissisisisissinsg s s s o sisisisissis s s~
s sisinsinsin]sslo]lsin] s ssisfsin]sls] s sinsislsfsl gl sio]nls s s sin] s s
NI ISINISINISINISISIeISINISISISISIRISINISINSISISINISINISISISISI ISl RISINISINI S S
BiINISISINISISISISINISIoISINISISISISIRISINISISIRISINISINISISISIS eSS IS sISINISsSIN SIS
NiIISISINISINISISISISIoISIsISINIRISIRISINISINSIRISIENISINISIS IS s STl SIS SIS SIS NS
Rl B B B B o B o B B TS B o B Y B B B o B o B B O o B B Bl B A B T B ) B O B B B
NSRS ISIN SIS elaislolsIsISISISIN sl SIS IS nlSsigs|lolsI RSNSOI
~sisisisisisisisisisislolois|jolelsisisisinlnisloloisisingsisisisimlomlosisisis| sl s s
N N S S S B Y R S - - I - S S S S S B S - = S R S B S R R G B e S S S S S B = S S
NisisisisisisisinisIislo|losjololsisisIsisIsIinololsIsIingISsIsISISI IS ISINISsSel s s
ERR I N N N IS I N N IS Y I -0 S BN IS A NN B S BN [N N IS AN BN N I N I I ) S N A IS IS I
NI sisisinIsinI sl ols sl oirs st s s s s sIsi o Ss el s s s~
SN I IS I NN PN TN BN N -1 IS P N N N AT NN N N NN PN DS N IS S T IO NN NN S TN TN S
Ea IS BN N N NN I N BN I -0 I S (T N RN N I N IS N BN I N N I I N IO N V-0 ] S N AN I N IS N I
NI ISINISINISINISISIeISINoIsI RO RISININSININISINISINISISINISIsln ol SIS SsSel s s
Ea D] BB ] A B R B B B ) B B D) B B ) BT B D B Y BB ] B B D B B B B B B R B Y B B ] B B D B B Bl
NNl NN NI NI N NN N s NI NS N N s N eI N N N N e N N e s N e N e N N N N e N
S O O D A P Y O O O O ) Y Y Y ) )
nionom|laelamgjlngimjasalmomjasiamioalm olmjaslalmialm g|lg|igs|ialmioalm olajlgsioalminminlnle
alalnal alalal@lalaldslabalal alalmbalad s wlalmmlal @l ol abalmqla] abslaawim [«
-l Wl - o ~ " <o ~ ™o o O e Nl -l o
A R B A R E B B G R B B B R B R R e N B B E B E SR B BRI CEHE
alalilabalabalala ) alulalaalalalalalalal shalalalala slalslslalatalslabala| sladalalaala
2 AR EEE SEE

SR E EEEEEEEBEEEEBEEBEEBEHEEEEEBEEEEEE HEE EEEEEE

75



wimlo[rsssinsissole|sislo|lefojoln|siolalssolelnlello|le|loln|lsislo|selslalmle]l s~
nimlo|lo|rsinsinfslolnfsislalefo|slnfoelaelsrnlolelsalolofr|olnlolalnisslal ofaelo]al~
nieloln|~loln|lnlofnelgfoirnalefo|nnfsielnlsslololsielnfolo|lulnlola]misolal¢loleloln
wlnlofrrslelslnfsnjg|loin|e|(olojloln|~iglalrinsissnlninlololn|ole~i~solalniols~
vlelo(r el slelsinlolnlmjoln|lo~alsnsislolelelnln|lnlnloj~o|lo|e|~lelelo]l s~
wle|lo|~r~snleln|lssoloinfoln|lmloln|olralssol~solefa|lo|ln|nln|oi~olo|~ole|lelolo|~
wlolo|r~| sl rlnfssef~sinlolsfm|lolnfolelnl~~loino e|lalocln|nnloir~olo|lo ¢lvlc|lol~
nivlo|r|sfsisstnfssef~slelolsfo|~lnfoleln|srloleln elnivln|ulnlo ~lololr|~lnfei~lnl~
wnlelrsfolr~swv|lsofrsale|siclel~ojlvlo]ldslofssoln]~alnjlnlo|loln|lol~o|le|lo|~lalaln]lo|~
wnjofr|s|sfsin)slnfs~ofslelojofn|~loloinleiss~ololelnfnln|s~nlolelal~~~lnlelo] i~
wlo[r|~|sslel s~ of~lelojlelo|~nfeinlelin~olelolelnnln|oln|vielololo|lon|ee|n|~
o~~~ sin)l s~~~ oloinolvfo|~ofoinlelnscaiololnlninln|v efole]mol~rolelole]ml~
oo~~~ ~lelsaje|l~siclolelo|l~sn|lolral~ s ~n|olelojn|o|leln|lole|~o|lo|lnldlmlo]~|
micfn|e|rsinslefslo|lmfoldln|sfo|v]sfainlainfn]selaolnlolo]lelnlma]l«foln] el slalnlel~
B I S R e N I N G B I R R R B L B I B I G A R B I - I B T B e e )
mwolol~~rOlwiminlolemsnlnls NV B0 OO SN N DM SN | ] O] e
miolofnnlol=|~lnfofdo|siv|ln|snvln|dsaelolselo|lnslne|lg|e/dminnjo|rn|oolelno|ln
IR R I TS I -1 ) T ) S IR I T I Y IR R I (L Y R Y S T ) T I R I A R T )
wljwlo|a|~|~lalslolo|s|lw[melo|~fo|~unlo rlolnr]smolelolale]s ofalo] sl el a] s~
wnlwlo|e|~~in|~lofm|mofoo|lo|~fa|n|wfladiclaln~~nlolelolwo|lojvfoln]m~o]l~ofaio]~n
nielrle|rlolalnisfo|~ef~salofsfm|slaldaislojelslulelon]oflnfn|e «|loirnfolo|lnl a|e|ln|ol~
ninlofwv|e|slnlslnfelcavlomlo|leld|s=|dlinfnflelk~leloleloles|soln|olrolu|lr|omlala)a|e
It e I I S I IS I A I (SR I S M B I TR P R R (RN I B I R I I B I I I
Lt it B I Y - I B I I B I R I I IR0 I M A (R I I B I A I I s - S T I I I
Lt B I Y TR B B I B I A I B I -1 I N I B I B I N I A I s B YA I B
et S I I A=Y I I B N A I I B I Y I TR IS B N I I I B I Y [ I I A I I I
s sn[slolel s s s]sins s sis s sisslal st ssisfsissisisfs s s elol s st s~
B I I I I I I I B I B I I A I I -1 B I A [ I I B I A S I I B -1 I I I
Lt i B I I -3 I B I B I I R I I B =1 S A [ B s B I A IR I I - R YA I R
B I e I T I A I A S I I B I I I I =T I I T [ I B I S I -1 - I I
sinisfslslsissisfsisis] s s s sisisisissfol s s sisisisisisisisisisis|le]al s sis) s s
NI nsslolssinfsisis]sin s sisis s sisIsfelssis s s sis s s sl sis s s]ol el sis) s~
Nin s s]slel s s sfss]sialsisisissIsissfol s s ss st sis] s sEsisisss ssEsEsis) s s
L Y I N AT I B I A I I I B I N I T B I I B I B I S B O B Y S B
EER S I I AT I B I A RS I I B I Y R I VY B I AT RS I B I R I I RS S S
N sl slsissisfsis s slel s s sis s sinsfnlsstel s s sis] s sisls s s s]al sl s s~
Lo Y I I - I B I I S I I B I I S I VY A I -1 I B O B I RN I I I T R I
sinnfssloisninsisississisi s ssinslolsislel s s s s s sls s slel s sis) s~
ES I Y I I AT I I B S I N I I B I Y I IR VY B I I B I B I N I N I RN I I
Ean e S I Y IS I Y O IR [ I I A I S T I AT (R I I N I AT R I N B A I I
ESR T IS I I AT IR N I I = I I B I I R I I B I AT R I B I R I I I I I I
I Y I I 1A I B I I S I I B I A S I IO B I A RS BN O B I SN N RO N B I -1 BT I
Lt s B I I I IS B I B RS- B I R O I IR0 I R N - [ I I B I A A I I - (2 I s I
LI I I - B I A -1 I S B I B R N -1 I B I - S B I B I S R I A I - S B
IR T T Y T ] T TR IS IR ] BT I I T IR T BT R I (R I T I T ST R I I TR I
IR E S T T RN T T B T ] K T S T Y I T I T ] I T I ] R ] N T ) R R ] R
IR Bl R ERE RS R BT O R T ERR R R Y IR R Y R 0 Y R R Y R ] R R R e R R R Y T R Y R ) R )
wnwnmnmuamgmaocnsgsinsiungsiogoolnnNamnoaomnolg/isiaoSiols ol Tsialsiolmiolon s
ERE I YT I ENTAC IER V] A T A RS IR ] B IV A IR IR T B RV RS BRI A IR RN RO S I I R I

~le e - - - | |- o
RIBIR|R| PR S| RS|Z(AF[RNS|R| 28| R|S|8 2[R(AS(AQ R 2R|R|2P A S8 2R AQ)R|F| &2
BT BRI BT R R R R RN RV 1 R RTY R T RN R ) R REY R R RN RN R R RTY R R Y R R R Y o R R R R Y R

A 3 = IR AR =™ BT = m i ™~ HIEIE 5] =
ﬁW6“6N777M7777HM888M§88””%999%9%9M”MNMNMNMNM
R ] B ] TR RETRET ] RETRS RE TR BT R ) i e T] el ] Bl Bl i 2 D] I ) I ] R

76



sisfs|s|lelwnis|lolvfo|le| s sio]lnlofssofsielojols|alsslelslofs|lololsle]lmfsla]lslofms] s~
sisfslon|nlalslolbnfo|lunlef~sio]lnfafs|sloflolis]dlelolnlso e|lololn|olelon|ojolm|lolafoir|~~
nirfdle|lnlnlslolnfo|lnlofdlv]nfefdmdnfleslelefo|ln~oelolefo|nelolnlnfoln|o ef~inol~
~infslo|lelnin|lolnfo|lunlol~io]lnfofs|slofsislolelo|lnls~lelolnlo|oololo]nfsla|lo]alsin s~
~islolo|slninlolofo|lo|roin|n|ofo|lo|lnodlojnfn|n ~o clojolv|loleloln| ool elo vl ~~
~i~lo|s|elnirnlolefo|ln~oin|e|lcfo|loln|fo elojnln|n~oelololo|oleloln|~elo|lo ololn| ol
~ir~lo|le|lolnirlolofo|ln~foln]mn|lofo|~nfoelolnln|un~olclololo|lolvloln|~olo|lo olole|lo|l~
~ifn|n|elalslolnfn|n~oln]n|cafo|~ololelojvln|u~o olololv|lo|le|lolv|lo|ole|o| v~~~
~islmfslnlais|lolefofo|rmin]m|cfalslo|lnlolaeflvlmnl~|lolelelno|lolelole]lo|ln|ln|oleloln]~|~
sl slwnin|lojofo|leo|rfoin|n|ofo|~ololol~olo|lo~noleclolelv|lo|lelvle|lo|oln|olelo|~n|l~
~isfn|~|elvis|lolofo|lo|~faln]nwfo|~ololelnlnlo|lo|~role|lojolw|olelvle|lojoln|olelol~~~
~isfm|l~|elal~lolefolo|~fuvln]mafo|ulelol=ln|jnlo|lo|~olc|lolelv|o|le|lvle|o|elw|lule|~]~]~~
mle|ln|~lo|lai~role|lo|lofn|eirrolojnin|olcloje|le|ojr|olelo|le|o|ole|olelv|le|n|ole|~ol~|~
Sl wnlalnlolvfo|le|~fdln]ncd|loleloololvle|lelnfolelelnvle|elsnlnlmmlol ~foleleln
ol mlo|wlmin)glvfo|lo|~fwn]lcufm|lalela clojvlm|elsfole]lnfuln]alwlalolalole]ol e s]e] ]
M| melo|eineln]ojlofrn|mnlnleecfo]olelofln]lnlelrolofnlnln]olalnlofn|oaleioclolofn]m
nirsfmslnfalglnlnfo|lo|raln]dldfm|lojela olnjnlm|lelnfaelnfvln]aolnolnfolmlelololel~n
e alm|nlain|olafolo|raln]Alcf-|mlelas=njold|olroe|lalole|o|e|lole|lolole|alw|ln|r~m|l«
minfmlo|elaln|olafo|o|nfdn] oo« wefsl<lololrolnfoe|lolole|oelo elelele|oeflnl i~ oln
nlafnls|~lalin|lolofo|le|~fmo]nfcfs|olof~lielojola|lolnfneclojolo|e|lolole|lo|o|v|o] ||~ ~f
~eafr|e|elninlnlefo|lo|~aln] ol n|ajefsle]l ol s|lolsole|lololo|oe|lole|lolole|lole|ln]~]
ol elalsslwnfn|e| s adlin]mafa|olelnl=]l~loln|ol~ole|nofr|mnlolelolold|nl s|v|ln]|aln
EaR i I I Y AT I B I R I IS IS R Y R I I B R S I B IS R I I B I R I
Rt I I A I B I I I I I I R S R I I B R [ I I B I S I I B I S I
LI I -1 A I A I N A I =T I I I I I B - [ I I B I I I I B I (R I
S I I -1 A S N N I I N I I I I I S I I B I VY RS I I B I I RS I S I I RS S I
ESR I S I Y AT I B I A S I ) BT I A S I I B I A RS I I B I RS I O B I R I
Bt I I I I I I I R I B -1 BV 8 A I I I B I A [ I I I I A I I I B I I S I
S IS I I T I S I I S I -1 T I I S I I B I I [ I S B I I S I S I I S O
B I I I A I A I I S I I BT I I N I I B I -1 I I B I I S I O I I S
sininfslslsissisfsisis] s s sfalsisisissisis)islo]ls st sisisisisisisisis sisisfsis) s~
EaR I S I I AT I B I I I I I 0 I I S I I B R A RS B O B I S I I I I S I
N sls]slsis]sisf s sfsis]sisfo]s]sfsis]sisis]ssfsis]sisf s s sfsis]sfsf s sisfsis] s~
ES I Y I I SN AT IEN N I I Y S I -1 (T I N I I I I A (S B I B I SN I N I NG I I
EER T S IS I A I B I A RS I I B I A R I I B TS (RS I B I R I I I S S
Ea Y S Y Y S I B I I RS I V=T B I A S I I B I T R I I B I S I O I I S I
Lo Y I I AT I I B I A S I -1 T I I I I I B I -1 I B I B I RN I O I I N I I
s sl sistnlsisf s sfslelsfoln|sisfsin]sisfs]siofsis]sisfs]sisfsissisfs]sisfsin] s~
ES I Y I I AT I I B I I S I -1 0 I I I H O B I -1 I B I B I N I N I I S I
B IS I I T I N I I = I I BT I A N I I B I Y RS I I B I R I I I I S I
ERR I I I I AT I B I I A I Y I R A R I I B I ) R I B I RN I I I IS IS I
LI Y I I AT I A I I S I -1 B R A S I IO B I -1 S BN O B I N N RO N B I S I
S I I I A I N BN I I S I =1 I IS I S I N B I -1 RS I I B I I RN I S I I RS S I
Lt R I I AT B N A I Y S N VY BT R N I I B - (S B I B I I B O A I S B
IR T T Y T ] T TR IS IR ] BT I I T IR T BT R I (R I T I T ST R I I TR I
IR E S T T RN T T B T ] K T S T Y I T I T ] I T I ] R ] N T ) R R ] R
IR Bl B R ERR Y R 1 o R T ERR R R Y IR RE T Y R ] 0 Y ) R Y R ] R R R R R R R Y T R Y R ) R )
gla|ln|sinlmg|lmola|njulsclulolnloluvln o|loalolalolals elofoln|ls|lololalola|lg|siolmio)sn
el e e o] ] | euf o e el o] s euf e el e el o] e euf e o] e el o] e e o] e s o] e e el e o ea] e
@l | e w@lo - ° ~ @ mle|n oo = ol e
ABT R 2R BB R R R T8 QR SRS 2R RT3 2R 203|832 R R8I SR |AN|A
BT BRI BT R R R R RN RV 1 R RTY R T RN R ) R REY R R RN RN R R RTY R R Y R R R Y o R R R R Y R
]
HEHEEEEEEBEEEEEEEEEREREEEEEEEEBEEEEEBEEEBEEEHE
IR RIS RET R RE] R I R ~ ] SR I TR RS RG] [ R I ~ i1 ~ ~

77



slelsfsisloislolsfrsissisisislojolsloleln|snsln]olelolis|lo|lolslolrlole|lo|lslnlnlno|e
~slwfsle|lslalnlanlsfo|lsleloslojlofn|olsoinlnisa|lol oo elelolo|lar~inaglolnolnfninlole
~lolnfwlslAismisfofso|loleln|~ojlaislnielnfelmloln|olelo|e|la|ofr|ojmln|o|m|dlnlnjno|e
~wfsle|slainlaelsfssisoino|ela|elofoleln|jnln|nlelole|nrfn|sslalin]sfolalslnlolnlo|e
~slelssslaislnlelssissislo|lsojo| ol w|olo|ln|~=|lolsloirnlolele|lols s~ nlsslolo)l s~
mloln|rs|~alelolsrsoloin]sdololrolwlojloln|~elolrlnisfo|lolrole] s NS soln] s~
sinfo|s|sfalislalinfsisisfsisloldfo|lolsfo =lojoln|sefoinlnisfo|lolnlolr]ssfo)sisfoln] s~
~lofsls|slelslalnfssisfsinolisfo|lolsfolwlojsfn]ol~fole|lolrfolo|rsinssfolssolo] s~
~isfslssfelin]anlinfolsssinlolsfo|lolsfnlel~sg|lolnfne|~oflo|lulelor~lnful o] msfolo] s~
~sofslsslelinlalinfolsnfsin]sisfssisfsielslolololsfole|lsisfslolnlsinssissisolo] s~
~ols|sselinlainfol~nfsissisfo|lsisf~sielsjolo|lolsole|lojelv|loln|olirn] i~ ols~ole] s~
~wf sl sfolslolsfs~snfoinlol~fo|lojelole~oln|o/~nole|lojlelv|oln|loir o~ nlul~ oo~~~
~wlm|s|sfmislolsfolssfsisslofo|lol~faielojelo|lo|~ole|lnlrrlel~roinmolml~~ o]~~~
wliwle|le|wnlalelalrfo|lslnlslelo|nld|lo|dflolelo|sln|ajelaselnindg|leinlan o n|cdelanlele
o~ |mle|lag~fof~g|melo|ma|lolo|aglcfolalo]a)wlanlealaalnfola)] e s]aleloln)o)e
Mo njofnleinole|lo|~gl~nfnralen|ojt|o|e|o|cjn|alofmrln]lel ]l ol claiololnlo]e
niwlmfd sl mislnldfssoloin|e|wa|aisnolelelo|c~elel~o|ln|olo|lolwe|m ~|Alelnjno|e
Alomfn|a|mlajelalnfrsleloinslafo|lolrolclojsfn|alnslelsole|le|asfloln o~ -e|lolnlele
wlwlmfol~lalelalsfsfol~]siclolele|ssgisfol~elalrlolelsineloleloln e sfweloln)ee
mlo|ln|afn|ei~rolwlol~fo|lo~~lo|lojol~r|ojle|lo|r|olain|lolola|~glola|ain~lelm|mololnlole
rMielofrlgleirln|~fofsissinslolojaiseliolof~n|ols]alnnjoc|lo|lole|lojro|le|n|molojno|e
nlglo|le|nmio]lnlcfrlolefsieln|ofo|lolelolela|rmlonfola|mlefn|sdflain]nfolnavlnln|ele
EaR i I I I AT I B I I R I I B I Y R I I B R R IR B I R I I IS I R I
Rt I I I A I B I I A I I B I R I I B R [ B I B I S I I -1 I S I
ER I I I I R S I I I I B I O S B I I I I S A [ I I B I A R I S - I I I
L L B I I I I A I B I B I R O I B I B N A [ T I B I AT S I S B I I A I
EaR i S I I AT I B I A S IS I B I Y RS I I B I A RS I I B I S I O I I S I
L I I I I I I S B I B I I I I I I B I B [ I I B I A o I I B I I S I
Lt i B I I I I B S I I I R I IR B I S A [ IR0 B I A I I I I I I I
B I I I A I A I I S I I B I I N I I B I T [ I B I S I S -1 I I
sininfslslsissinfsisis] s s s sisississisis)isissisfsisisisisis s sis| ol sisfsis) s~
EaR I S I I AT I B I A S I I B I I S I I B R A RS B O B I S IO I I I S I
NinI s s]sissisf s s s s s s]s] s sEsisis s s s sl ols] s sEsisissisa]lsEsEsis) s s
s s slsissisfsfsis]sis s s sls s sisisisisis s s sl ois] s s sfsisisis] o] sEstsis) s s
EaR Y S I I A I B I A RS I I B I Y I I I B I AT RS I B I S I Y I S S
LR S S I ST I B I I RS I I B I A S I I B I RS IR I B I S I A Y I S S
Lo Y I I TN I I I I S I I B I I RTINS I I B I RN IO N T I N I I
s sfsssisisinsisis]sis s s sisislolssissis s s sl i s s sls s sis]o]sissis) s~
ES e Y I I AT I I B I I S I I B I Y N B I B I I B I B I N I I T I S I
Eab e S I Y IS I Y O IR I I I A IS I I I AT (R I I B I AT R I I B I I I
ERR I I I I AT IR N I I I I I B I I R I I B I AT R I B I RN I I I I I
LI Y I I AT I A I I S I I B I O S I IO B I A (RS BN I B I SN N B N B I S I
Lt s I I I I IS B I B IS B I R O O I B I S A [ I I B I A A I S B I I A I
Lt R I I AT I I A I Y S N I B N N I I B I A IS B I B I Y I B O BT I S B
IR T T Y T ] T TR IS IR ] BT I I T IR T BT R I (R I T I T ST R I I TR I
IR E S T T RN T T B T ] K T S T Y I T I T ] I T I ] R ] N T ) R R ] R
IR Bl R ERE RS R BT O R T ERR R R Y IR R Y R 0 Y R R Y R ] R R R e R R R Y T R Y R ) R )
minlmamoalnNjglmjglgmigimg(gsmonjsialmoloolanoamolnolsnioluolg|(sialsislnliolonls
ERE I YT I RN IR V] A T Y RS IR ] B IV Y R IR AT B R IETS ROR T A IR (RN RO ST A I R I
- mlm - ~ o ol e ~ - m -
2|8|=(x| 23| ||a|=| 8| 8| 3|=|r|3| 5| |20 v 3|8 ] 3|5 8| 7|7 [ =|A| 8| 8| 5| 2| 2| 2| 5| & || 2| 2|2 2|
BT BRI BT R R R R RN RV 1 R RTY R T RN R ) R REY R R RN RN R R RTY R R Y R R R Y o R R R R Y R
IR T~ o FIRE ™ o =R R RE =™ ™ CIEI
Eﬁﬁmmm5m5W666ﬂﬁW6“6m777m7777ﬁws83MHM3mmmnxnm
~ LS R R RN ] SR ) R R [ R B TR IR [ e I T D] Rl R e ]

78



7
7
7

7
6
7
7
7

7
7
7
7
6
7

5

5
5

5
5

5
5
5

5

5
5
5

5|/5[5]5

5

6|16[6]6[5]5

6|16|6|6]|6]|6]|6]|6

6|16[6[6]|5]5

6|16[6]6]6]6]|6]|6

6|16[6|6[6]|6[6]|6

5

5
5

5

5

7

7
7

7

7

717]16]6|6]6|6|6[6[6([6
717]16]6|6]6|6|6[6[6([6
717]16]6|6]6|6|6[6[6([6

7

717]16|6]|6|6[6[5]5

717]6|6|6|6|6[6]|]6[6]6

717]16|6|6|6[6[5]5

717]|6|6|6|6|6[6]|6([6

7
7

717]16]16]6]6]6|5]|5
717]16]6]6]6]6|5]|5

7

717]16]6|6]6|6|6[6[6([6
717]16]6|6]6|6|6[6[6([6

7

7
7
7

7
7
7
7

7
7

7
7

7
7
7

7
7
7
7

7
7

7
7

7

7

7

7
7
7
7
7
7
7
7
7
7
7
7
7
7
7
7
7

717077171777 )7]|7|7]7

717077171771 7)7]|7|7]7

717077171771 7)7]|7|7]7

717771717717\ 7]|7|7]7

7177717177771 7|7]7

717V 7777 7[7|7[7|7[7
717V 7777 7[7|7[7|7[7
717V 7777 7[7|7[7|7[7
17V 7777 7[7|7[7|7[7
V77| 77|77\ 7|7|7|7]7

V70 7| 77|77\ 7717|777

V77| 77|77\ 7717|717

717077171777 )7]|7|7]7

71707717177 7)7]|7|7]7

71707717177 7)7]|7|7]7

7V7(7|7|7|7(7\7|7|7|7]7

7
7
7
7
7
7
7
7
7
7
7
7

777\ 7 (77| 7[7[7|7[7[7][7

7
7
7
7

7
7
7
7
7

7
7
7
7
7
7
7
7

52

36
27
27
30
29
27
45

20
27

19
23

45

41

25
20
34

294
295
296
297
298
299
300
301
302
303
304
305
306)
307,
308]
309
310

CODIFICACION

__._l._ o
= 2
w O <
o > 35
x 5z
w Nm
a \‘H.:O
o — O
[= —
- )
o
W o
P4
2 Bmwm
2 M:wmo
o -~z
e )
=
o S
= (@] < =
8 F<z2z33«?8
Pl 8zxE20%
0 L2 L 5E
o w2 %)
=502 @
w Loz 20
m ZaoFog
gl f329@3
> R =)
=3 - =
Qo
£z
o cf
a 23
(%] s o
R
(%)
2 g
A )
a <<
w =
w
=}
< w
2 =
=) oz
o < =
w <
o wM
3 33
S .3
a =
= o)
o
O

79



Anexo 8. Matriz de consistencia

Poblacién de

. Tipo y 3
p Formulacién del _— . . - estudio y Instrumento de
Titulo problema Objetivos Variable d::;zzige muestra recoleccion
obtenida
Objetivo general: Poblacion:
Estara
Determinar la satisfaccion de las usuarias con la atencién recibida en el consultorio de constituida por
planificacién familiar en el Establecimiento de Salud Materno Infantil 1-4 Castilla, Piura todas las
usuarias que
2024 acudiran al
consultorio
Obijetivos especificos: externo  de
planificacion
Identificar la satisfaccion de | i la dimensién fiabilidad, en b la diferenci Bmnillar del
entificar la satisfaccién de las usuarias en la dimensién fiabilidad, en base a la diferencia Establecifionto
entre expectativas y percepciéon de la atencion recibida en el consultorio de planificacion de Salud I-4
s Castilla, Piura.
familiar.
(Cudl es la e - o . ; = . Muestra:
Satisfaccion ) . Identificar la satisfacciéon de las usuarias en la dimensién capacidad de respuesta, en base El tamafo de la
satisfaccion de o . o » - oo ; muestra sera de
de las . a la diferencia entre expectativas y percepcion de la atencién que recibida en el consultorio 258 :
) las usuarias con . . El trabajo de usuarias.
usuarias de | de planificacion familiar. . Ao
. » la atencion mvestlgamo
planificacion L . . . . . . . . . n sera de Cuesti :
N recibida en el | Identificar la satisfaccién de las usuarias en la dimensién seguridad, en base a la diferencia . enfoque uestionario
familiar con la . Variable: titati Modelo
aarcibin consultorio  de | entre expectativas y percepcion de la atencién recibida en el consultorio de planificacién | Satisfaccion gf‘;%;a |¥3’0 SERVQUAL
! i i o
lanificacion familiar. de las i modificado
recibida en un B teuEras observacion

establecimien
to de salud I-4
Piura 2024

del
establecimiento
de -4
Piura 2024

familiar

salud

Identificar la satisfacciéon de las usuarias en la dimensién empatia, en base a la diferencia
entre expectativas y percepcién de la atencién recibida en el consultorio de planificaciéon

familiar.

Identificar la satisfaccion de las usuarias en la dimensién aspectos tangibles, en base a la
diferencia entre expectativas y percepcion de la atencién recibida en el consultorio de
planificacion familiar.

Estimar el porcentaje de usuarios satisfechos y de usuarios insatisfechos con la atencién
recibida en el consultorio de planificaciéon familiar del establecimiento de salud

al,
descriptivo
transversal
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Anexo 9. Evidencias fotograficas
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