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RESUMEN

La presente investigacidon tuvo como objetivo general determinar la relacion entre
calidad de atencién y satisfaccion del usuario del departamento de patologia clinica
del usuario en el Hospital Regional JAMO, Tumbes. 2024. Es de tipo cuantitativa,
aplicada, correlacional, no experimental, transversal. La poblacién estuvo
constituida por 1 271 pacientes atendidos con una muestra de 89 de ellos. La
variable independiente calidad del servicio estuvo compuesta por cinco
dimensiones: elementos tangibles, confiabilidad, sensibilidad, seguridad y empatia.
La variable dependiente satisfaccién del usuario tuvo como dimensiones a los
aspectos técnicos, humanos, del entorno y las expectativas. Los resultados
obtenidos resultados reflejan que un 41.57% de los encuestados considera que la
calidad de atencion es alta, mientras que un 38.20% de los usuarios manifiesta un
alto nivel de satisfaccion. Los resultados de la encuesta revelan que el 33.71% de
los encuestados perciben un nivel alto de elementos tangibles en el servicio del
hospital, mientras que el 50.56% lo considera en un nivel medio y el 15.73% en un
nivel bajo. Los resultados obtenidos muestran que el 24.72% de los encuestados
percibe un nivel alto de confiabilidad en el servicio del hospital, mientras que el
52.81% lo considera en un nivel medio y el 22.47% en un nivel bajo. La
investigacion concluye que, si bien la correlacion entre la calidad de atencion y la
satisfaccion del usuario es moderadamente baja, se ha determinado que esta
relacion es estadisticamente significativa. Esto demuestra que la percepcion del
servicio influye directamente en la hipétesis de valoracion de la experiencia
hospitalaria por parte de los usuarios. Terminando por aceptar la Finalmente se

opté por aceptar la hipétesis de trabajo para el objetivo general.

Palabras clave: Calidad del servicio, elementos tangibles, confiabilidad,

sensibilidad, seguridad y empatia, satisfaccion del usuario.
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ABSTRACT

The present research had as its general objective to determine the relationship
between quality of care and user satisfaction of the clinical pathology department of
the user at the JAMO Regional Hospital, Tumbes. 2024. It is quantitative, applied,
correlational, non-experimental, transversal. The population consisted of 1,271
patients treated with a sample of 89 of them. The independent variable quality of
service was composed of five dimensions: tangible elements, reliability, sensitivity,
security and empathy. The dependent variable user satisfaction had as dimensions
the technical, human, environmental and expectations aspects. The results
obtained reflect that 41.57% of respondents consider that the quality of care is high,
while 38.20% of users express a high level of satisfaction. The results of the survey
reveal that 33.71% of respondents perceive a high level of tangible elements in the
hospital service, while 50.56% consider it at a medium level and 15.73% at a low
level. The results obtained show that 24.72% of respondents perceive a high level
of reliability in the hospital service, while 52.81% consider it to be at a medium level
and 22.47% at a low level. The research concludes that although the correlation
between the quality of care and user satisfaction is moderately low, it has been
determined that this relationship is statistically significant. This shows that the
perception of the service directly influences the hypothesis of evaluation of the
hospital experience by users. Finally, it was decided to accept the working

hypothesis for the general objective.

Keywords: Service quality, tangible elements, reliability, sensitivity, security and

empathy, user satisfaction.
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I. INTRODUCCION

Calidad de atencion (CA) y satisfaccion del usuario (SU) en el departamento de
patologia clinica (DPC) del Hospital Regional José Alfredo Mendoza Olavarria
(HRJAMO) son aspectos cruciales para asegurar excelencia en servicios de salud.
La patologia clinica desempefia un papel fundamental en el diagndstico,
seguimiento y tratamiento de diversas enfermedades, y su eficacia impacta

directamente en la experiencia del paciente y en los resultados clinicos.

Numerosos estudios han abordado la importancia de CA en el ambito de salud y su
relacion con satisfaccion del paciente. Segun, Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), calidad de atencion es referida a la capacidad del sistema de salud para
acrecentar los efectos esperados y satisfaccion de necesidades del usuario.
Definicion que resalta la importancia de considerar las expectativas y experiencias
del usuario como criterios fundamentales para evaluar la calidad de servicios de

salud.

En el contexto especifico del departamento de patologia clinica, la calidad de
atencion abarca varios aspectos, que van desde la seguridad y fiabilidad de resultas
de laboratorio hasta la empatia entre personal médico y pacientes (Donabedian,
2000). Ademas, factores como la accesibilidad, puntualidad en entrega de
resultados, comodidad de las instalaciones y la atencion personalizada también
influyen en la percepcion global de calidad y satisfaccion del usuario (Blendon et
al., 2002).

En general, para mejorar la SU en servicios clinicos, es crucial implementar
estrategias de mejora continua que aborden todos los aspectos de practicas del

paciente, desde la calidad técnica hasta la calidad percibida.

Abordar el tema salud, a nivel mundial, se ha convertido en un problema muy
preocupante para los gobiernos de turno, ya que implica dirigir grandes sumas

presupuestales, observandose en sus instalaciones e infraestructura con poca

15



capacidad y al personal médico, asistencial y administrativo ciertas conductas

inapropiadas; al respecto:

La mala calidad de la atencion de salud puede ser un mayor obstaculo para
reducir la mortalidad que la falta de acceso a servicios de salud. En América
Latina y el Caribe, méas de 8 millones de personas mueren por enfermedades
gue podrian ser tratables por los sistemas de salud. La baja calidad de la
atencion en salud es una de las mayores dificultades para enfrentar los
problemas sanitarios con éxito. En ello recae la importancia de realizar
evaluaciones periddicas y plantear soluciones orientadas a los problemas
gue se presentan en cada establecimiento de salud. (Proafio, 2020)

Stephan (2019) sefiala:

La OMS, define calidad en salud como un alto nivel de excelencia
profesional, usando eficientemente los recursos con un minimo de riesgo
para el paciente, y lograr un alto grado de satisfaccion e impacto final

positivo en la salud.
Ministerio de Salud del Pert (MINSAP) (2020) explica:

La CA, es el conjunto de caracteristicas técnicas, cientificas, humanas y
materiales para la atencion a los usuarios y satisfacer sus expectativas. Para
ello en los documentos técnicos “Manual de estandares e indicadores de
calidad para el primer nivel de atencion y hospitales” y “Guia técnica para la
evaluacion de la satisfaccion del usuario externo en los establecimientos de
salud y servicios médicos de apoyo”, ha establecido los criterios minimos de
desempefio que permiten garantizar la calidad de las prestaciones en los

establecimientos de salud del pais.
Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica (INE) (2014) declara:

Los usuarios opinan de manera poco favorable respecto a la calidad de los
servicios de salud gue recibe, siendo las principales causas de quejas, los
tiempos de espera prolongados, desabastecimiento de medicamentos e
insumos, la poca respuesta a la solucion de sus problemas de salud, entre

otros. El usuario de los servicios del establecimiento de salud espera que la

16



atencion sea fiable, competente, cortés, honesta, creible, segura, con
resultados adecuados a los tratamientos, oportuna, con calidad; y su
satisfaccion sera el grado de concordancia entre sus expectativas del

servicio y la atencion recibida.
Santalla (2019) indica:

El nivel de satisfaccion es una variable directamente evaluada por los
pacientes y usuarios, que es el resultado de las perspectivas y expectativas
del paciente entre lo esperado y lo experimentado en diferentes dimensiones
del &mbito de la salud y contiene emociones integrales y especificas sobre
cosas tan diferente como la actitud del personal que les ha atendido o las
caracteristicas del establecimiento que los ha acogido. Todo ello conlleva a
la necesidad de realizar un sistema de gestion de calidad en todos los
establecimientos de servicios de salud y que puedan ser evaluados

periddicamente para conseguir mejoras progresivas en cuanto a la calidad.

Para brindar un cuidado y buena atencion de calidad, es necesario
encontrarse con inquietudes de los pacientes. Por ello que la participacion
del personal de salud, en | tiempo de espera, trato brindado, respeto su
privacidad, donde la atencién sea accesible para todos, donde se colmen las
expectativas del paciente. Como toda persona, el paciente tiene todo el
derecho de recibir el respeto que se merece, la informacion de acuerdo con
sus necesidades y que sea equitativo para todos los usuarios. Siendo el
objetivo principal de todo establecimiento de salud es satisfacer necesidades

de pacientes.

El interés de este estudio surge ante las preguntas frecuentes que realizan
los pacientes en cuanto a la toma de muestra, en la entrega de resultados.
El departamento de patologia clinica es un laboratorio clinico general,
proporcionando una gran variedad de servicios diferenciales como pruebas
de hematologia, bioquimica, microbiologia, inmunologia basica y especial.
El laboratorio cuenta con un personal capacitado en técnicas de laboratorio

de ultima tecnologia.
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El presente estudio pretende evaluar la satisfaccion de los pacientes que son
atendidos en el departamento de patologia clinica y describir aquellos
aspectos de la atencién que la poblacion percibe como insatisfactorios para
brindar un mejor servicio de calidad y que son susceptibles a mejorar en
beneficio del paciente. En el laboratorio clinico del Hospital Regional JAMO,
Tumbes, no se realiza un trabajo de investigacién ni encuestas para saber si
los pacientes estan satisfechos con el servicio brindado, ademas el presente
trabajo de investigacion servira para mejorar la atencion al paciente. Por
esas razones es importante ejecutar este estudio para conocer la
satisfaccion en la atencion de los pacientes que acuden al laboratorio.

Planteandose la interrogante:

De acuerdo con la realidad problematica se plantea el problema general: ¢ Existe
relacion entre la calidad de atencion y satisfaccion del usuario del departamento de
patologia clinica, Hospital Regional JAMO, Tumbes, 20247

El desarrollo de la investigacion se debe a que durante la jornada laboral en el
centro hospitalario de trabajo, se realiza una atencion directa con los pacientes dia
a dia podemos observar al profesional de enfermeria enfrentar diferentes
situaciones psicolégica por diversos elementos laborales y el tiempo que trascurre
durante su jornada se puede volverse una situacion crénica llegando afectar su
actitud profesional; el personal galeno de este centro hospitalario, ho consigue
brindar un cuidado integral excelente, “puesto que sus diversas actividades
absorben gran parte de su tiempo causando un entorno de mucha rigidez y
reclamos por parte del paciente con relaciéon al cuidado que le brindan;
percibiéndose en varias oportunidades al profesional de enfermeria desmotivado,

agotado y abrumado”

La investigacion intenta justificar de modo tedrico ya que admite comprender el
analisis de la calidad de atencidon con una caracterizacion real y original en los
elementos referentes a la fiabilidad, seguridad y empatia que permitan elaborar
programas de intervencién e implementar politicas y destrezas apropiadas para una
mejora continua del servicio y su correspondiente satisfaccién del paciente. En
cuanto a su justificacion metodolégica se emplea la encuesta y se utiliza un

cuestionario para el de recojo de informacién un cuestionario, estos formatos fueron

18



elaborado por la autora, aplicAndose en la ejecucion del estudio, previa
determinacién de fiabilidad a través del Alfa de Cronbach. Asimismo, aplicandose
a una muestra censal de pacientes que demandan del servicio de laboratorio y al
haberse obtenido dichos resultados, se discutieron con hallazgos de otros
investigadores. Con los resultados se ha logrado determinar la relacién entre CA'y
satisfaccion del usuario del DPC en el Hospital Regional JAMO. También serviran

de modelo y/o guia para investigaciones futuras.

Con los resultados obtenidos se podran conocer los problemas sobre CA prestada
por el area de laboratorio clinico, Hospital Regional JAMO Tumbes, con la opinién
de los usuarios, a fin de buscar soluciones estratégicas, elaborando propuestas de
mejoras continuas que seran presentadas a la jefatura del departamento y alta
direccion de la institucion con el proposito de tomar decisiones oportunas para
fortalecer la calidad de atencidn, asi mismo contar con los insumos necesarios y
las instalaciones apropiadas con personal calificado que brinde amabilidad y

confianza al paciente priorizando la SU.

Con el proposito de determinar la relacion entre calidad de atencion y satisfaccion
del usuario del departamento de patologia clinica del usuario en el Hospital
Regional JAMO, Tumbes. 2024, es necesario: 1. Explicar la relacion entre los
elementos tangibles y satisfaccion del usuario del del departamento de patologia
clinica del usuario en el Hospital Regional JAMO. 2. Analizar la relacion entre
confiabilidad y satisfaccion del usuario del del departamento de patologia clinica
del usuario en el Hospital Regional JAMO. 3. Determinar la relacion entre
sensibilidad y satisfaccion del usuario del del departamento de patologia clinica del
usuario en el Hospital Regional JAMO. 4. Determinar la relacion entre seguridad y
satisfaccion del usuario del del departamento de patologia clinica del usuario en el
Hospital Regional JAMO. 5. Describir la relacion entre empatia y satisfaccion del
usuario del departamento de patologia clinica del usuario en el Hospital Regional
JAMO.
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.  REVISION DE LITERATURA

2.1. Base tedrico - cientificas
2.1.1. Calidad de atencién
En el Perq, el MINSA (2019)

Calidad, definida segun el manual de mejoramiento de la calidad en servicios
de salud del Minsa designa el conjunto de atributos o propiedades de un
objeto que nos permite emitir un juicio de valor acerca de él; en este sentido

se habla de la nula, poca, buena o excelente calidad de un objeto.

Al tratar de calidad, se designa un juicio positivo con respecto a las
caracteristicas del objeto, el significado del vocablo calidad en este caso

pasa a ser equivalente al significado de los términos excelencia, perfeccion.
El concepto de calidad engloba 3 caracteristicas basicas, describiéndose:
Calidad de disefio.
Para Camizon et al. (2006) dicen:

Se determina que producto y/o servicio, producir y como hacerlo. Asi como
los materiales que se utilizaran en su realizacidn y los procedimientos para
realizarlos. La calidad de disefio es basicamente la adecuacion del producto
y/lo servicio a las necesidades y requerimientos del consumidor.
Basicamente la calidad de disefio es una planeacién a conciencia del
producto y/o servicio que pensamos ofrecer ala comunidad; considerandose

5 puntos clave:

1. Segmentar el mercado para identificar el nicho o nichos de mercado al
que habremos de dirigirnos. 2. Realizar la adecuada y completa

investigacion de mercado para cada nicho al que nos dirigiremos.3. Adecuar
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el producto o servicio de acuerdo a las necesidades, gustos y preferencias
detectadas en la investigacion de mercado.4. Definir los métodos de
produccién a utilizar. 5. Equipar a la organizacion con los elementos
necesarios para la produccién del producto o servicio, asi como los cursos

de capacitacion para el personal.
Calidad de conformancia.
Fandom (2024)

Refiere basicamente al grado en que el producto o servicio cumple con los
estandares o0 normas establecidas de calidad. En este concepto la frase de
“hacer las cosas bien a la primera vez” queda perfectamente, ya que esta
calidad de conformancia se enfoca a la manera de hacer las cosas; con los
materiales correctos, maquinaria y equipo en buen estado, personal

capacitado y motivado, etc.
Calidad de vida del trabajador UNIR ( 2021)

Tenemos que darles a los trabajadores de todos los niveles un clima
organizacional optimo, ya que de eso depende el buen desempefio de los

trabajadores.

Para un agradable clima organizacional, debe de contarse con un lider que
asesore un capataz que ordene y haga sentir a los trabajadores que no se
les tiene confianza. Ya que esto afectara en el nivel de desempefio de los
trabajadores. Puesto que sentirdn limitada su capacidad para tomar

decisiones y hasta pueden perder el gusto y la entrega por su trabajo.
De esta manera tenemos como resultado:

Calidad total = Calidad de disefio + calidad de conformancia + calidad de

vida del trabajador
Gestiopolis (2020)

Afirma, el producto o un servicio es de calidad cuando satisface las

necesidades o expectativas del usuario o cliente, en funcién de parametros
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como: 1. Seguridad que el producto o servicio confieren al cliente. 2.
Fiabilidad o capacidad que tiene el producto o servicio para cumplir las
funciones especificadas, sin fallos y por un periodo determinado de tiempo.
3. Servicio 0 medida que el fabricante y distribuidor responden en caso de

fallo del producto o servicio.

Kano (2020) El modelo: la satisfaccion del cliente, garantizada, describe distintas
percepciones de calidad que efectian los clientes, permitiendo detectar

necesidades:

Calidad que se espera: “caracteristicas minimas que los clientes dan por
supuestas y por tanto no solicitan explicitamente”. Calidad que satisface:
“caracteristicas que los clientes solicitan explicitamente y que en su conjunto
satisfacen sus expectativas”. Calidad que deleita “caracteristicas positivas
gue los clientes no solicitan porque desconocen que pueden existir. Las

organizaciones que las ofrecen se sitian en posicion ventajosa’”.
Avedis en la Universidad de Michigan, precisa:

“‘Calidad en salud, es el tipo de atencidbn que se espera maximizar el
bienestar del paciente, una vez tenido en cuenta el balance de ganancias y

pérdidas que se relacionan con todas las partes del proceso de atencion”
Donabedian propone tres puntos:

Calidad absoluta: es aquella que establece el grado en que se ha
conseguido restaurar la salud del paciente, teniendo en cuenta el
componente cientifico-técnico. Este concepto se basa en el concepto de
salud-enfermedad, en el estado de la ciencia y la tecnologia. Por lo tanto,

también es llamada calidad cientifica, técnica o profesional. (Avedis 2018)

Calidad individualizada: desde una perspectiva individual, es el usuario el
gue define la calidad de la atencion sanitaria, intervendrian sus expectativas
y valoracion sobre los costos, los beneficios y los riesgos que existen. Este
enfoque obligaria al paciente a implicarse en la toma de decisiones a partir

de la informacion proporcionada por el profesional sanitario, es decir, exige
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gue sea el paciente quien decida sobre su proceso, el profesional informaré
y el paciente y/o familia decidira. (Avedis, 2018)

Calidad social: desde esta perspectiva habria que valorar el beneficio o la
utilidad netos para toda una poblacion, el modo de distribucion del beneficio
a toda la comunidad y procurar producir, al menor costo social, los bienes y
servicios mas valorados por la sociedad. (Eficiencia: distribucion del

beneficio a toda la poblacion). (Avedis, 2018)
OMS (2020) precisa:

La calidad de la asistencia sanitaria es asegurar que cada paciente reciba el
conjunto de servicios diagnodsticos y terapéuticos mas adecuado para
conseguir una atencion sanitaria Optima, teniendo en cuenta todos los
factores y los conocimientos del paciente y del servicio médico, y lograr el
mejor resultado con el minimo riegos de efectos iatrogénicos y la maxima

satisfaccion del paciente con el proceso.
Sistemas de gestion de calidad
MINSA (2008) afirma

El Sistema de Gestidon de Calidad de Atencion en Salud es el conjunto de
procesos que dirigen y controlan a la Red Proveedora de Servicios de Salud

del Ministerio de Salud en lo referente a la calidad de atencion.

La gestion de la calidad implica la transformacion de la organizacion
mediante el aprendizaje y la mejora permanente que surge como respuestas
a las necesidades y expectativas de sus usuarios. De esta forma se
constituyen en el centro de su misién. Se trata de mejorar la calidad y
avanzar en busqueda de la excelencia en las organizaciones del sector
salud, incorporando los principios de los modelos normativos de sistemas de
gestion de calidad. Se buscareforzar el liderazgo de las instancias directivas
en el logro de la calidad, el trabajo en equipo, gestién basada procesos y en
informacion relevante como sustento de las decisiones. Tal como se
manifesto, la implementacién de los modelos de gestion de calidad al sector

salud es aun incipiente y no esta exenta de dificultades y limitaciones.
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Procesos de soporte de sistema de gestién de calidad

Procesos de informacion y registro para la calidad: proceso de
explotacién de datos de los sistemas de informacion ya existentes y uso de
Instrumentos de andlisis de informacion con enfoque de calidad, aplicando
metodologias de supervision y evaluacién de procesos de calidad y
monitoreo basado en tendencias, cohortes y analisis comparativo por
niveles. (MINSA, 2008)

Procesos de generacion de competencias para la calidad: disponibilidad
de recursos humanos con competencias laborales estandarizados en

centros de aprendizajes.

Procesos de suministro de insumos criticos y medicamentos para la
atencion: procesos que facilitan la capacidad resolutiva del establecimiento,
asi como las buenas practicas de almacenamiento y suministro de
medicamentos e insumos médicos en la red de farmacias que contribuyen a
asegurar su acceso y disponibilidad en toda red proveedora de servicios de
salud. (MINSA, 2008)

Procesos de asignacion de recursos financieros para las
intervenciones en calidad: procesos que vinculan la asignacion regular de
financiamiento en implementacién y ejecucion de programas en gestion de
calidad. reorientacion del financiamiento del seguro integral de salud,
presupuesto por resultados, presupuesto participativo, proyectos de

inversion publica menores y otras fuentes. (MINSA, 2008)
¢,Coémo implementar el sistema de gestion de calidad?

Para la implementacion de este sistema, las empresas deben realizar una serie

de pasos que comprueben que gestionan eficientemente su calidad:

1. Definir las necesidades y expectativas de los proyectos de la compafiia.
2. ldentificar las politicas y objetivos de calidad de cada producto. 3.
“‘Determinar los procesos de producciéon e identificar los problemas que
pueden surgir durante el proceso”. 4. “Contar con los recursos necesario

para el alcance de objetivos”. 5. Definir las herramientas que permitiran medir
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la eficiencia y eficacia de los proyectos. 6. Establecer los métodos para
evitar las no conformidades durante una auditoria. 7. “Determinar las
correcciones que se llevaran a cabo para la mejora continua de los procesos

de produccién”.

Un sistema de gestion de calidad ayudard a las empresas a mejorar sus
procesos, gracias a la consigna de mejora continua. La certificacion 1SO
9000 brinda reputacion y confianza a las organizaciones, por lo que son mas
capaces de cerrar alianzas estratégicas con otras compafiias o proveedores

que les facilitaran la expansion.
Importancia de la calidad en el laboratorio

La calidad de un laboratorio se puede definir como la exactitud, fiabilidad y
puntualidad de los resultados analiticos notificados. Los resultados analiticos
deben ser lo mas exactos posible, todos los aspectos de las operaciones
analiticas deben ser fiables y la notificacion de los resultados debe ser

puntual para ser util en el contexto clinico o de la salud publica.
Descripcion general de sistema de gestidon de la calidad en laboratorio

Un sistema de gestion de la calidad se define como “las actividades
coordinadas para dirigir y controlar una organizacion con respecto a la
calidad”. Esta definicion la utilizan tanto la Organizacién Internacional de
Normalizacion (ISO) como el Instituto de Normas Clinicas y de Laboratorio
(CLSI). “Ambos grupos son organizaciones normativas para laboratorios
reconocidas en el ambito internacional”. “En un sistema de gestion de la
calidad es preciso incluir todos los aspectos del funcionamiento del
laboratorio, incluidos la estructura organizativa y los procesos vy

procedimientos, para avalar la calidad”.

La complejidad del sistema del laboratorio requiere contener diversos
factores para garantizar la calidad en el laboratorio. Algunos de estos
factores son: el entorno del laboratorio; y los procedimientos de control de la
calidad; las comunicaciones; y el mantenimiento de los archivos; personal

competente y experto; reactivos y equipos de buena calidad.
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Hay diversas técnicas ventajosas para la mejora continua de procesos:

El concepto de servicio al cliente se ha ignorado con frecuencia en la practica
del laboratorio. Sin embargo, es transcendental sefalar, el laboratorio es una
empresa de servicios; por consiguiente, es esencial que los clientes del
laboratorio reciban lo que necesitan. “El laboratorio debe entender quiénes
son los clientes, evaluar sus necesidades y valorar la opinion del cliente para
hacer mejoras. Hay muchos factores que deben ser parte de la gestion de
la calidad de la seguridad y de las instalaciones”. Entre ellos se incluyen:

La seguridad, “es el proceso de evitar que se produzcan riesgos y peligros
no deseados en el espacio del laboratorio”. La contencidn, “busca minimizar
los riesgos y evitar peligros al abandonar el espacio del laboratorio que
puedan provocar dafos a la comunidad”, “incluye politicas y procedimientos
para evitar perjudicar a los trabajadores, los visitantes y la comunidad”. La
ergonomia,” implica la adaptacion de las instalaciones y de los equipos para
permitir que las condiciones laborales sean seguras y saludables en el centro

del laboratorio”
Evaluacién de la calidad
Duque (2005)

La evaluacion de la calidad de los servicios (CS) se puede realizar desde
varias perspectivas como: “calidad percibida, expectativas y percepciones y
calidad profesional. En la actualidad existen dos modelos para la medicion

de la calidad en los servicios”
Parasuraman et al. (1993)

“‘Miden el concepto de calidad a partir de la calidad percibida frente a la
calidad objetiva. Por calidad percibida entendemos la valoracion del
consumidor de la excelencia o superioridad global de un servicio, similar a
una actitud global” y se define como el grado y la direccion de las
discrepancias entre las percepciones y las expectativas del consumidor.

Ademas, es necesario distinguir entre los conceptos de calidad y satisfacciéon
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entendiéndose que la segunda esté relacionada con alguna transaccion en

especifica.

Donabedian, propone abordar la calidad a partir de tres dimensiones, la
dimension humana, la dimensién técnica y la dimension del entorno,
encontrandose en cada una atributos o requisitos de calidad que

caracterizaran al servicio de salud.
Instrumento para la evaluacién de la calidad
Duque (2005)

En su investigacion “propone abordar la calidad a partir de tres dimensiones:
estructura, el proceso y los resultados”. En cada una de las cuales se puede
encontrar atributos o subdimensiones de calidad que caracterizan el servicio

de salud:

La estructura: se refiere a la organizacion de la institucion y a las
caracteristicas de sus recursos humanos, fisicos y financieros. Los procesos:
corresponden al contenido de la atencion y a la forma como es ejecutada
dicha atencion. Los resultados: son el impacto logrado con la atencion, en
términos de mejoras en la salud y el bienestar de las personas, grupos o
poblaciones, asi como la satisfaccion de los usuarios por los servicios

prestados.

Para ello se tomaron 9 subdimensiones o0 estandares establecidos: 1.
Oportunidad: Es un estandar de estructura, es una respuesta a una
necesidad de salud en un tiempo que impligue menor riesgo y mayor
beneficio para la persona o la poblacion. 2. Seguridad: Estandar de
estructura en el que las condiciones en el establecimiento garanticen a los
usuarios, acceso a servicios sanitarios basicos para prevenir riesgos en él y
medio ambiente. 3. Eficacia: Es un estandar de proceso que busca conocer
el uso correcto de las normas y procedimientos en la gestion y prestacion de
servicios del area de laboratorio. 4. Accesibilidad: Es una estandar de

proceso que busca conocer las condiciones necesarias para que las
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personas puedan obtener un servicio en laboratorio, disminuyendo las

barreras geograficas y socio econdémicas. (Duque, 2005)

5. Integralidad: Estandar de proceso que busca conocer acerca de las
acciones dirigidas al usuario (paciente) y el ambiente en un proceso que
contiene los momentos de promocion de salud, prevencién, recuperacion y
rehabilitacion de la Salud. 6.Trabajo en equipo. 7. Participacién social 8.
Respeto al usuario. 9. Informacion completa. (Duque, 2005)

Parasuraman et al. (1993, pp. 23 - 24), identificaron diez criterios generales de CS:

Elementos tangibles. Apariencia de las instalaciones fisicas, equipos,

personal y materiales de comunicacion

Fiabilidad. Habilidad para ejecutar el servicio prometido de forma fiable y

cuidadosa.

Capacidad de respuesta. Disposicion de ayudar a los clientes y proveerlos

de un servicio rapido

Profesionalidad. Posesion de las destrezas y conocimiento de la ejecucion

del servicio.

Cortesia. Atencion, consideracion, respeto y amabilidad del personal de

contacto.

Credibilidad. Veracidad, creencia, honestidad en el servicio que provee.
Seguridad. Inexistencia de peligro, riesgo o dudas

Accesibilidad. Accesible y facil de contactar

Comunicacién. Mantener a los clientes informados utilizando un lenguaje

gue puedan entender asi como escucharlos.

Comprension del cliente. Hacer esfuerzos para conocer a los clientes y

sus necesidades.
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Criterios aplicados para juzgar la calidad del servicio

Ivancevich et al. (1996, p. 631) sefialan:
Confiabilidad: consistencia en el rendimiento y en la seriedad.
Tangibles: evidencia fisica del servicio.

Sensibilidad: buena voluntad de los empleados o rapidez en la prestacién

del servicio.

Seguridad: conocimiento y capacidad del personal para trasmitir confianza

y seguridad.
Empatia: cuidado y atencion individualizada

Asimismo, existen otras dimensiones: Evidencia fisica: hace referencia a
lo percibe el usuario, como objetos basicamente visibles y palmarias
(instalacion fisica, materiales, equipos, insumos, documentacion, entre
otros) que afirmen la actuacion y atencion del profesional de salud.
Fiabilidad: referida a las actitudes y habilidades del profesional sanitario
encaminadas a garantizar una atencion segura, confiable y esmerada.
Capacidad de respuesta: asociada a la disposicion institucional para
brindar un servicio con agilidad y oportunidad a las exigencias sanitarias
del usuario. Empatia: habilidad comunicativa del prestador de servicio para
ofrecer una atencion personalizada y con trato humano, demostrando gran
respeto a las buenas costumbres y cultura del usuario. (Sanchez, 2016, pp.
110 -118)

2.1.2. Satisfaccion al cliente

Modelo Kano (2020), define “Es el estado de animo de un individuo, resultado de la
comparacion entre el rendimiento percibido del producto o servicio con sus

expectativas”

En la actualidad, lograr la plena "satisfaccion del cliente" es un requisito
indispensable para ganarse un lugar en la "mente" de los clientes y, por

ende, en el mercado meta. Por ello, el objetivo de mantener «satisfecho a
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cada cliente» ha traspasado las fronteras del departamento de
mercadotecnia para constituirse en uno de los principales objetivos de todas
las &reas funcionales (produccion, finanzas, recursos humanos, etc....) de
las empresas exitosas. Por ese motivo, resulta de vital importancia que tanto
mercadologos, como todas las personas que trabajan en una empresa u
organizacion, conozcan cuales son los beneficios de lograr la satisfaccion
del cliente, cémo definirla, cuéles son los niveles de satisfaccion, cémo se
forman las expectativas en los clientes y en qué consiste el rendimiento
percibido, para que de esa manera, estén mejor capacitadas para coadyuvar
activamente con todas las tareas que apuntan a lograr la tan anhelada

satisfaccion del cliente.
Beneficios de satisfaccion del cliente
Fandom (2024)

Si bien, existen diversos beneficios que toda empresa u organizacion puede
obtener al lograr la satisfaccion de sus clientes, éstos pueden ser resumidos
en tres grandes beneficios que brindan una idea clara acerca de la

importancia de lograr la satisfaccion del cliente:

Primer beneficio: El cliente satisfecho, por lo general, vuelve a comprar. Por
tanto, la empresa obtiene como beneficio su lealtad y, por ende, la posibilidad

de venderle el mismo u otros productos adicionales en el futuro.

Segundo beneficio: El cliente satisfecho comunica a otros sus experiencias
positivas con un producto o servicio. Por tanto, la empresa obtiene como
beneficio una difusion gratuita que el cliente satisfecho realiza a sus

familiares, amistades y conocidos.

Tercer beneficio: El cliente satisfecho deja de lado a la competencia. Por
tanto, la empresa obtiene como beneficio un determinado lugar

(participacion) en el mercado.

En sintesis, toda organizacion que logra la satisfaccion del cliente, su
beneficio sera: La lealtad del cliente, difusién gratuita y una determinada

participacion en el mercado.
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Lo descrito en la definicidn, la conforman 3 elementos:

1. Rendimiento Percibido. Es referido “al desempefio (en cuanto a la entrega de
valor) donde el cliente considera haber obtenido después de adquirir un producto

0 servicio”
Caracteristicas:

Se establece desde el punto de vista del cliente; b. “Se basa en los
resultados que el cliente obtiene con el producto servicio”; c. “Esta basado
en las percepciones del cliente, no necesariamente en la realidad”; d. Sufre
el impacto de las opiniones de otras personas que influyen en el cliente; e.
Depende del estado de animo del cliente y de sus razonamientos. Dada su

nok

complicacion, el "rendimiento percibido” “puede ser determinado luego de
una exhaustiva investigacion que comienza y termina en el "cliente".

(Fandom, 2024)
2. Expectativas: “Es la esperanza que el cliente tiene por conseguir algo”

La expectativa del cliente se produce por el efecto de una 0 mas de estas

situaciones:

1. Promesas “que hace la misma empresa acerca de los beneficios que
brinda el producto o servicio”. 2. Experiencias de compras anteriores.
Opiniones de amistades, familiares, conocidos y lideres de opinion (p.ej.:
artistas). 3. Promesas que ofrecen los competidores. “En la parte que
depende de la empresa, debiendo tener cuidado de establecer el nivel
correcto de expectativas”. 4. En todo caso, es de vital importancia
monitorear "regularmente" “las expectativas de los clientes para
determinar lo siguiente: Si estan dentro de la empresa puede
proporcionarles”. “Si estan a la par, por debajo o encima de las
expectativas que genera la competencia. Si coinciden con lo que el cliente

promedio espera, para animarse a comprar”. (Fandom, 2024)
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3. Niveles de satisfaccion

Santalla (2019) después de realizada adquisicion de un producto o servicio, los

clientes experimentan uno de éstos tres niveles de satisfaccion:

Insatisfaccidn. “cuando el desempefio percibido del producto no alcanza las
expectativas del cliente”. Satisfaccion. “cuando el desempefio percibido del
producto coincide con las expectativas del cliente”. Complacencia: “Se
produce cuando el desempefio percibido excede a las expectativas del

cliente”.

Para determinar el grado de satisfaccién del usuario, tomamos los siguientes
criterios: Horario de atencion, tiempo de espera de entrega de resultados al
usurario, trato amable del personal de salud. Para ello se tomé una

subdimension o estandar establecido.

La satisfaccion del usuario “alusivo al balance favorable entre lo que la persona o
poblacién espera de los servicios de salud y su percepcion acerca de lo que recibe

de ellos”.
Entre sus dimensiones tenemos:

1. Técnico — cientifica, hara referencia “al estudio de ciencia y
tecnologia, de tal manera que el profesional de salud se
desenvuelva en operaciones en beneficio a la salud del paciente,
reduciendo a casi cero riesgos a través de sus habilidades,

capacidades y destrezas”. (Santalla, 2019)

2. Humana, referida “al vinculo afectivo y cortés que establezca el
personal médico, asistencial y administrativo del hospital con el
usuario, que garantice un trato amable, empético, responsable y

respetuoso que genere confianza en el usuario del servicio”

3. Entorno, “relacionado en gran medida con las condiciones fisicas e

infraestructura de la institucion, donde se presta el servicio”.

4. Expectativa, “se trata de hacer un andlisis respecto a lo que se
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esperaba recibir, con aquello que finalmente se recibio”
2.2. Antecedentes

Se revisaran las diferentes referencias bibliograficas considerando los estudios
relacionados con la investigacion. Los estudios, donde se han encontrado

diferentes citas a este tema.
Internacionales
Machado (2023) en su estudio:

“Relacién entre calidad de atencion y satisfaccién del usuario en el Hospital
General Martin Icaza, Provincia Los Rios, Ecuador; 2021”. Su objetivo fue
determinar la relacion entre la calidad de atencion y la satisfaccion del
usuario del Hospital General Martin Icaza, Provincia De Los Rios.
Investigacion de enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo — correlacional, de
disefio no experimental y corte transversal. Se trabajo con una muestra
probabilistica de 133 pacientes que acuden al servicio externo de
odontologia, empleandose la técnica de la encuesta, utilizando como
instrumentos de medicidn, dos cuestionarios uno por cada variable; calidad
de atencién y nivel de satisfaccion, determinandose su confiabilidad
mediante el Alfa de Cronbach con 0.871 y 0.946 respectivamente.
Encontrando los resultados: relacion entre calidad de atencion con 53.0% y
nivel de satisfaccion con 52.6%, se identifico a la fiabilidad en nivel alto con
73.7%; se conocio el nivel de satisfaccion con 81.2% y las expectativas con
88.0%, describiéndose la capacidad de respuesta con el 88.0%. En sus
resultados inferenciales la correlacion entre las dimensiones de la calidad de
atencion y nivel de satisfaccion se obtuvieron: evidencia fisica, 0.768,
fiabilidad, 0.725, capacidad de respuesta, 0.868 y empatia, 0.732
evidenciandose una correlacion positiva alta. Se determind la relacion entre
la calidad de atencién y la satisfaccion del usuario del Hospital General
Martin Icaza, con un Rho de Spearman (~ = 0.868). expresando una
correlacién positiva alta; indicando que la calidad de atencidon que se brinda
en el servicio de salud odontolégico se orienta a un maximo nivel satisfaccion

al paciente.
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Mufioz (2021) en su investigacion:

“Calidad del servicio y satisfaccion del usuario en el distrito de educacion
12D02 Pueblo Viejo-Urdaneta, Los Rios, Ecuador, 2018”; tuvo como objetivo
determinar la influencia de la calidad de servicio en la satisfaccion del usuario
en el Distrito de Educacion 12D02 Pueblo Viejo-Urdaneta, Los Rios,
Ecuador, 2018. Investigacion de caracter descriptivo, correlacional,
cuantitativa, transversal y no experimental, con una poblacion de 4 800
usuarios y una muestra de 95, utilizando la técnica de la encuesta con un
cuestionario compuesto por 26 preguntas en escala de Likert. Las
dimensiones de la variable calidad de servicio fueron la fiabilidad, seguridad,
capacidad de respuesta, empatia, elementos tangibles y para la variable
satisfaccion del usuario las dimensiones investigadas fueron la calidad
técnica percibida, valor percibido, confianza y las expectativas. Los
resultados encontrados, existio influencia positiva entre la calidad de servicio
y la satisfaccion del usuario y entre las dimensiones y la satisfaccion,
aceptandose las hipotesis de trabajo al presentar los coeficientes Rho de

Spearman positivos con significacion bilateral aceptable.
Peralta (2020)

En su estudio titulado: “Opinion de los pacientes externos sobre la calidad
del servicio que brinda el laboratorio clinico del hospital Tela, Honduras,
noviembre — diciembre, 2015”; estudio de tipo descriptivo, de corte
transversal, aplicado en una muestra de 367 participantes, utilizando como
meétodo de recoleccion al cuestionario. Los resultados muestran, el 74%
corresponde al sexo femenino y 26% al sexo masculino; la dimensién bienes
tangible y empatia con -17, con un -33, dimension capacidad respuesta: -31,
dimension seguridad: -26, indice con la brecha méas alejada del cero fue la
confiabilidad y las mas cercanas al cero fueron los bienes tangibles y la
empatia. Concluyd, al clasificar la calidad del servicio, la dimension con la
brecha mas alejada del cero fue la confiabilidad y las mas cercanas al cero

fueron los bienes tangibles y la empatia.

Salvador y Moliner (2020) en su estudio:
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“‘Analisis de la relacion entre la calidad y satisfaccion en el &mbito
Hospitalario en funcion del modelo de gestion establecido”, de enfoque
cualitativo, realizado en una poblacion total 399 personas, encontrando que,
la probabilidad asociada al chi-cuadrado alcanza un valor superior a 0,05
(0,63 y 1,07) por lo que existe un ajuste global de los médulos. La validez
convergente queda demostrada al ser las cargas factoriales superiores a 0,5.
Donde concluyen que no existen diferencias significativas para el primer y
tercer item de la evaluacidn y si existen diferencias significativas para los

items, saliendo mucho mejores valores.
Nacionales
Sime (2023) en su estudio:

Calidad de atencién y grado de satisfaccion del paciente asistente al
consultorio externo del Hospital Regional Lambayeque 2021. de enfoque
cuantitativo, disefilo no experimental, correlacional y transversal. Aplicado a
100 pacientes utilizando como instrumento al cuestionario SERVPERF,”
encontrandose, existe una asociacion entre la calidad de atencion y grado
de satisfaccion del paciente asistente al consultorio externo del Hospital
Regional, expresado con el coeficiente de gamma de 0.888” La calidad de
atencion global, buena (69%) y el grado de satisfaccion global fue alto (75%).
Concluyd, existe una relacion estadistica significativa positiva alta entre las

variables calidad de atencion y grado de satisfaccion”
Gamarra (2023)

Plante6 como objetivo “establecer la relacion entre calidad de servicio y
satisfaccion del usuario atendido en consultorio externo de la Clinica San
Juan de Dios -Chiclayo”. De enfoque cuantitativo, observacional,
correlacional, transversal y prospectivo realizado sobre una muestra de 193
usuarios que fueron atendidos en consulta médica. Aplicando como método
de recoleccion el cuestionario SERVPERF. Encontrado una satisfaccion
global del 56.5%; con relacién a la calidad, el 49.2% de los usuarios
manifestaron haber recibido un servicio de buena calidad; de este grupo, el

44.6% expresaron sentirse satisfechos. Concluy0, existe una relacion fuerte,
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directa y significativa entre la calidad de servicio y satisfaccion del usuario
en consulta externa de la Clinica San Juan de Dios, Chiclayo.

Cachique et al. (2022) en su tesis:

“Calidad de atencién y satisfaccidon del usuario de un hospital especializado
nivel II-2 de Lima”, con un enfoque cuantitativo, observacional, correlacional
y transversal, en una muestra de 250 usuarios. Utilizando el cuestionario
bajo el modelo SERVQUAL. Encontraron, existe una correlacion
directamente proporcional entre la calidad de atencién y sus diferentes
dimensiones evaluadas, siendo la dimensién tangible la de mayor calidad
con un nivel de aceptacion del 96,50%, seguido de empatia, la capacidad de
respuesta, seguridad y fiabilidad. Concluyeron, existe una relacion
significativamente alta entre la calidad de la atencién y la satisfaccion por
parte de las usuarias del servicio de ginecobstetricia atendidas en el hospital.

Galicia (2022)

Su estudio tuvo como objetivo “Determinar si existe relacién entre el grado
de satisfaccion de los wusuarios que acuden al consultorio de
gastroenterologia y la calidad de atencion en el hospital arzobispo Loayza,
Lima 2021”, investigacion de enfoque cuantitativo, disefio correlacional, no
experimental y de tipo aplicada, asimismo, se empled un cuestionario
aplicandose a la muestra constituida por 120 usuarios, encontrandose una
preponderancia de valor en el nivel bajo de 10.8%, nivel medio de 12.5% y
nivel alto con un 5.0%. Concluyd, no existe relaciéon directa entre Grado de
satisfaccion de los usuarios que acuden al consultorio de gastroenterologia

y la calidad de atencion.
Torres (2021) en su trabajo:

“Calidad de atencion de enfermeria y satisfaccién del paciente que acude al
servicio de hospitalizacion de la Clinica San José, Cusco, 2021”, estudio de
tipo aplicado, de disefio no experimental, descriptivo correlacional y se
trabajé con una muestra de 70 pacientes aplicAndose un cuestionario.

Observandose los resultados sobre calidad de atencion que el 30.0%
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perciben un nivel deficiente de la calidad de atencion de enfermeria; el 42.9%
lo ubican en el nivel regular y el 27.1% sostienen que existe un buen nivel de
calidad de la atencién. Concluyd, existe relacién directa entre la calidad de
atencion de enfermeria y la satisfaccion del paciente que acude al servicio

de hospitalizacién de la Clinica San José.
Alor (2020) en su trabajo:

“Calidad de atencion y satisfaccion del usuario externo en el puesto de Salud
De Raquia — Ancash”, de tipo descriptivo en una muestra total de 156
pacientes atendidos en el puesto de Salud. En su hallazgo revel6 una
correlacion significativa y directa entre las variables de estudio, luego del
analisis estadistico inferencial a través de la prueba de chi-cuadrado se
probo la asociacion entre cada una de las dimensiones de la variable calidad

de la atencidon con cada una de las variables satisfaccion del usuario.
Locales
Troncos (2024) en su estudio titulado:

“Analisis de la ejecucion del gasto publico en seguridad ciudadana de la
Municipalidad Provincial de Tumbes 2018 -2022”, estudio de tipo descriptivo,
explicativo y correlacional, el disefio empleado respondi6 a una investigacion
no experimental, longitudinal. Se realizé investigacion documentaria
extrayendo un namero de 60 datos para cada variable en estudio de las
publicaciones del Ministerio de Economia y Finanzas, asi como de reportes
del Frente Policial teniendo como dimensiones el devengado del gasto en
seguridad ciudadana y el niumero de denuncias. Concluyo, el efecto entre la
ejecucion del gasto publico y la seguridad ciudadana en el distrito de
Tumbes, 2018 - 2022.

Seminario (2021) en su trabajo:

“Calidad de atencion y satisfaccion de los usuarios de la consulta externa en
la Red Asistencial ESSALUD, Tumbes, 2018”; traz6 como objetivo demostrar
la influencia de la calidad de la atencion en la satisfaccion de los usuarios de

la consulta externa en la Red Asistencial ESSALUD, Tumbes. La
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metodologia empleada fue aplicada, cuantitativa, correlacional, transversal,
no experimental. La poblacidén estuvo compuesta por las consultas externas
con una muestra de 86 consultas. Se aplico la técnica de la encuesta con
dos cuestionarios con 21y 22 preguntas en escala de Likert. Los resultados
obtenidos de acuerdo a las respuestas de los usuarios de la consulta externa
manifestaron que la calidad de la atencion fue de nivel alto con el 53,5% de
las respuestas, con una influencia de nivel alto del 47,7% en la satisfaccion
del usuario, con un coeficiente Rho de Spearman de 0,672 para un nivel de
significancia de 0,000 indicAndonos que existié una correlacion alta, directa
y positiva entre las variables en estudio. La dimension técnico cientifica logro
como resultados un nivel alto del 65,1%. Para la dimension humana tuvo
resultados de nivel alto con el 29,1%. Para la dimension del entorno

alcanzaron un nivel alto de 54,7%.
Sandoval (2019) en su trabajo:

Tuvo por objetivo determinar la influencia de la calidad de la atencién en la
satisfaccion del usuario de los servicios de Emergencia del Hospital Il
ESSALUD, Tumbes, para medir la calidad de atencion y satisfaccion del
usuario con dimensiones de la fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad
en la atencidon, empatia y elementos tangibles del servicio, que acuden al
servicio de emergencia del Hospital Il de Es salud. La metodologia fue de
disefo descriptivo correlacional, de caracter cuantitativa, no experimental,
transversal con una muestra aleatoria promedio de 145 pacientes,
aplicandose dos cuestionarios al entrar y salir del servicio de emergencia con
respuestas en escala de Likert, la veracidad y confiabilidad fueron medidos
por el Alfa de Cronbach con un coeficiente de 0,905 las conclusiones se
obtuvo que existié influencia de la calidad de la atencién en la satisfacciéon
del usuario que acude al servicio de emergencia del Hospital Il de Es salud
Tumbes durante el ano 2018 con un nivel alto con el 55,2% de las
respuestas, donde la satisfaccion del usuario obtuvo un nivel regular con el
54,5% de los entrevistados. La influencia fue directa y positiva medida por el
coeficiente Rho de Spearman de 0,162. El nivel de aceptacion en orden de
jerarquia para dimensiones de capacidad de respuesta, fiabilidad, elementos
tangibles, empatia y seguridad.
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2.3. Definicién de términos basicos
Calidad

“Calidad es la totalidad de cualidades y caracteristicas de un producto o
servicio, que definen su aptitud para satisfacer necesidades especificadas o
implicadas” (Herrera, 2006).

Atencién en salud

“Un sistema de salud basado en la atencion en salud que orienta sus
estructuras y funciones hacia los valores de la equidad y la solidaridad social,
y el derecho de todo ser humano a gozar del grado maximo de salud que se
pueda lograr sin distincion de raza, religion, ideologia politica o condicion

economica o social” (OMS, 2023).
Satisfaccion

“Es una respuesta positiva que resulta del encuentro entre el consumidor

con un bien o servicio” (Oliver, 2020).
Grado de satisfaccion

“El grado de satisfaccion del usuario se puede medir a través de diferentes

indicadores y escalas” (Zendesk, 2024).
Usuario

“Se emplea para designar a quien utiliza la informacion o los servicios de
informacion. Es un término genérico y abarcador, y suele orientarse a los

gue reciben la accion de los trabajadores de la informacion” (Nufiez, 2011).
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. MATERIALES y METODOS

3.1. Hipotesis
3.1.1. Hipdtesis general

Existe relacion positiva y significativa entre calidad de atencién y satisfaccion del
usuario del departamento de patologia clinica del Hospital Regional JAMO,
Tumbes. 2024.

3.1.2. Hipotesis especificas

1.Existe relacion positiva y significativa entre elementos tangibles y
satisfaccion del usuario del departamento de patologia clinica del Hospital
Regional JAMO.

2.Existe relacion positiva y significativa entre confiabilidad y satisfaccion del
usuario del departamento de patologia clinica del Hospital Regional
JAMO.

3.EXxiste relacion positiva y significativa entre sensibilidad y satisfaccion del
usuario del departamento de patologia clinica del Hospital Regional
JAMO.

4. Existe relacidon positiva y significativa entre seguridad y satisfaccion del
usuario del del departamento de patologia clinica del Hospital Regional
JAMO, Tumbes.

5.Existe relacion positiva y significativa entre empatia y satisfaccion del
usuario del departamento de patologia clinica del Hospital Regional JAMO,

Tumbes.
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3.2. Tipo de estudio y disefio de contrastacion de hipotesis
Tipo de estudio

Investigacion aplicada, porque intenta utilizar fundamentos teéricos para identificar

y resolver problemas presentados.

Baena (2017) puntualiza. “la investigacion concentra su atencion en las
posibilidades concretas de llevar a la practica las teorias generales y destina
sus esfuerzos a resolver las necesidades que se plantean la sociedad y los
hombres” (p.18).

Investigacion de nivel descriptivo, al explicarse las caracteristicas de la calidad de
atencion y satisfaccion del usuario del DPC, Hospital Regional JAMO, de nivel
correlacional porque examino la correlacion que existe entre las variables del
estudio, de enfoque cuantitativo porque buscdé medir y describir las variables

valoradas con la escala de Likert.

Hernandez et al. (2014) revelan. “este tipo de estudios tiene como finalidad
conocer la relacion y/o asociacién que exista entre dos 0 mas conceptos,

categorias o variables en una muestra o contexto en particular” (p.92).
Disefio de investigacion

En su desarrollo se empled el disefio no experimental dado que no se intentd
alterar las variables de la investigacion: calidad de atencion y satisfaccion

del usuario.

Morlote y Celiseo (2004) expresan, “este disefio se basa mas en la
observacion que en la manipulacion intencionada de variables” (p.83).

Asimismo, sera transversal.

Segun Bernal (2016) “transversal es aquel en la cual se obtiene informacién
del objeto de estudio poblacion o muestra, por una Unica vez 0 en un
momento dado” (p.123). En el estudio se recogio6 la informacién a través de

la encuesta en un solo momento.

Su disefio fue correlacional, apreciandose:
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X1

Dénde:

M: Muestra
X1: “calidad de la atencion”
X2: “satisfaccion del usuario”

r: asociacion entre variables.

3.3. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion.

Arias (2012) sefala “Es un conjunto finito o infinito de elementos con caracteristicas
comunes para los cuales seran extensivas las conclusiones de la investigacion;

guedando delimitada por el problema y por los objetivos del estudio” (p.81).

La poblaciéon estuvo comprendida por 1271 pacientes atendidos en mayo | 2024;
en el departamento de patologia clinica, Hospital Regional JAMO. (Unidad de
Estadistica, junio, 2024, Hospital JAMO), (Anexo 11)

Muestra.

Arias (2012) dice “Es la agrupacién en la que se conoce la cantidad de unidades

gue la integran. Asimismo, existe un registro documental de dichas unidades”
(p.82).
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Para determinar el tamafio de la muestra se tomé como referente la poblacion de
pacientes atendidos en Servicio de laboratorio, Hospital Regional JAMO, Tumbes,

calculdndose mediante la formula para poblaciones finitas, presentdndose:

N*Zﬁp*q
®o 2 2
FTHN 1)+ 227 pg

Donde:
n: muestra
N: 1271 (Total de la poblacion)
Za: 1.96, (confiabilidad al 95%)
p: 50% (probabilidad de éxito)
g: 50% (probabilidad de fracaso)
d: 10% (error permisible)

_ 1271 % 1.962 % 0.05 * 0.50 B
"~ 0.10(1271—1) + 1.962 % 0.05 * 0.95

n 89
n: 89 usuarios

Muestreo

Se utilizo la técnica del muestreo probabilistico. Segun Bernal (2016); este
tipo de muestreo: “se caracteriza porque, para formar la muestra, cada
unidad poblacional tiene una probabilidad de ser seleccionada”. Todos los
usuarios atendidos en departamento de patologia clinica del Hospital
Regional atendidos puesto que todos los pacientes que han sido atendidos

pueden ser elegidos para la aplicacion del instrumento de medicion.
Criterios de seleccion
Criterios de inclusion:

Paciente atendido en el departamento de patologia Clinica. paciente mayor

de 18 afos y que haya firmado el consentimiento informado.
Criterios de exclusion:

Paciente no atendido en el departamento de patologia Clinica. Paciente que

no aceptod participar del estudio. Paciente menor de 18 afios. Paciente con
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escasa disponibilidad de tiempo. Paciente con limitaciones fisicas y/o

mentales que no permitan la aplicacion de la encuesta.
3.4. Método, técnica e instrumento
Métodos

Baena (2017) asevera “Es una via para investigar, conocer y descubrir’ (p.33).

Empleandose los métodos:
Método deductivo

En la investigacion calidad de atencion y satisfaccion del usuario se trabajo
en base a teorias administrativas relacionadas. Al respecto, Hernandez y
Mendoza (2018) expresa “comienza con la teoria y de ésta se derivan la

hipétesis que el investigador somete a prueba, de lo general a lo particular”
(p.7).

Método Inductivo

Se utilizo aplicAndose un procedimiento que van desde la recogida de datos
e informacion hasta la elaboracion de las conclusiones. Segun Pimienta 'y De
la Orden (2017) puntualizan “se basa en induccién, mediante la cual el
investigador establece conclusiones generales, a partir de la observacion y
analisis de hechos particulares, que considere verdaderas en virtud de que

estan basadas en la experiencia directa” (p.43).
Hipotético

Bernal (2016) senala “es un procedimiento que parte de unas aseveraciones
en calidad de hipdtesis y busca refutar o falsear a las mismas, deduciendo
de ellas conclusiones generales que deben confrontarse con los hechos
antes de constituirse en teorias” (p.71). Se dieron posibles respuestas y se
aproba las hipétesis de la investigacion, en calidad de atencion y satisfaccion

del usuario.
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Analitico

Bernal (2016) manifiesta “este proceso cognoscitivo consiste en
descomponer un objeto de estudio al separar cada una de las partes del todo
para estudiarlas en forma individual” (p.71). Se analizé cada variable en base
a sus dimensiones e indicadores. También se discuti6 los resultados en base

a otros investigadores.
Cuantitativo

Bernal (2016) puntualiza, “se fundamenta en la medicion de las
caracteristicas de fendmenos sociales, supone derivar de un marco
conceptual adecuado al problema analizado de una serie de
postulados que expresen relaciones entre las variables estudiadas de

forma deductiva”

En la investigacion se utilizo el nivel de medicion ordinal porque se empled la escala
de Likert, para calidad de atencion: Excelente (E): 5; Muy bueno (MB): 4; Bueno
(B): 3, Regular. (R): 2; Malo (M): 1, y para satisfaccion del usuario: Sumamente
satisfecho (SS): 5; Muy satisfecho (MS): 4, Satisfecho (S): 3, Poco satisfecho. (PS):
2; Nada satisfecho (NS): 1; permitieron obtener en sus resultados indicadores y

p(Rho), para determinar la relacion y/o asociacion entre calidad de atencion y SU.
Técnicas
Encuesta

La técnica mas apropiada para recoger la informacién fue la encuesta,
segun Garcia (2014) “es el procedimiento de investigacion mediante el
cual se recoge y analiza una serie de datos de una muestra de casos
representativa a una poblacion del que se pretende explicar, describir,
predecir o explicar una serie de caracteristicas”. Para conocer la calidad
de atencion y satisfaccién del usuario del DPC del hospital regional
JAMO, Tumbes. (Anexo 6, 10y 12)
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Técnica documental

Palella y Martins (2012) aseveran “Es aquella que se basa en la obtencién o
recopilacion de informacién y andlisis de datos provenientes de materiales
impresos u otros tipos de documentos” (p.90). Se revisaron articulos, libros,
revistas, tesis y textos, en la cual este contenido se relaciona con las

variables en estudio: La calidad de atencion y satisfaccion del usuario.
A. Instrumentos

Baena (2017) sefala “Los instrumentos son los apoyos que se tienen para

que las técnicas cumplan su propdsito” (P.68). Sus instrumentos son:
Cuestionario
Garcia (2016) sefiala:

“Es el documento que se envia a los expertos, dado que no es solo un
documento que contiene una lista de preguntas, sino que es él se consigue
gue los expertos interactuen, asimismo en el mismo se presentaran los

resultados de anteriores circulaciones” (p.187)

Se disefiaron dos cuestionarios, variable calidad de atencion, 15 items en
escala de Likert: Excelente (E): 5; Muy bueno (MB): 4; Bueno (B): 3, Regular.
(R): 2; Malo (M): 1. Satisfaccion el usuario con 20 items en escala de Likert:
Sumamente satisfecho (SS): 5; Muy satisfecho (MS): 4, Satisfecho (S): 3,
Poco satisfecho. (PS): 2; Nada satisfecho (NS): 1. (Anexo 3, 4y 5).

Fichas bibliograficas

Se emplearon fichas bibliogréficas para registrar informacion contenida en
textos, informes y registros. Pimienta y De la Orden (2017) precisan, son
“formas donde contiene los datos del autor y de la obra consultada” (p.64). De
acuerdo a la apreciacion este resultado contribuyé a la elaboracion de la

revision de literatura. (Anexo 3)
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3.5.Procesamiento y analisis
Procesamiento
En la recopilacion se considero los siguientes pasos:

Se solicito el permiso correspondiente al director de Hospital Regional de
Tumbes y al jefe del departamento de patologia clinica, ademas se solicitd
el consentimiento informado a los pacientes para la recoleccion de los datos.
Una vez conseguida la autorizacion, se procedié a brindar a cada paciente
la informacion detallada sobre los objetivos de la investigacion, se procedio
a aplicar el cuestionario que tendra una duracién de 10 minutos; el entorno
donde se aplicara fue tranquilo y libre de interferencias para una adecuada
resolucion del mismo. La recoleccion de los datos se hizo a través de la
encuesta. Una vez finalizada la recoleccion de datos se agradecera a los
pacientes por su participacion y se llevé a cabo el procesamiento de los

datos.

Una vez realizada la recoleccion de los datos, se codificaron cada una de las
encuestas y se verificara que cada una de ellas este llenada correctamente.
Para el andlisis de datos se elaboré una base de datos en Excel, luego se
exportaron al programa Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)
version 25, sus resultados arrojaron cifras porcentuales, se presentaron en
tablas de frecuencia de acuerdo a la escala de medicion de las variables.
Asimismo, se obtuvo el coeficiente de correlacion de Spearman y de

significacion bilateral para probar la hipétesis. (Anexo 9)
Anélisis

Obtenidos los resultados se emple6 la inferencia estadistica, , cuyo analisis
proporcionara nueva informacion, convirtiéndose en hallazgos de la investigacion,
la misma que se discutié con los resultados encontrados por otros investigadores.
Este proceso cientifico permitié determinar la relacion entre la calidad de atencion
y la satisfaccién del usuario del departamento de patologia clinica y la satisfaccion

del usuario en el Hospital Regional JAMO, Tumbes. 2024.
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3.6. Anédlisis de confiabilidad

La fiabilidad del cuestionario es referida a su capacidad para proporcionar
resultados consistentes y estables a lo largo del tiempo y en diferentes situaciones.
El Alfa de Cronbach es una medida comiUnmente utilizada para evaluar la
consistencia interna de un cuestionario. Este coeficiente asume que los items,
especialmente cuando se miden en una escala tipo Likert, estan disefiados para
evaluar un mismo constructo o concepto y que deben estar altamente
correlacionados entre si. Segun Welch y Comer (1988), este indice proporciona una
estimacion de la fiabilidad del instrumento, ayudando a confirmar que las preguntas
estan adecuadamente alineadas para medir el constructor de interés de manera

coherente.

Segun, Palella y Martins (2012) “mide la confiabilidad a partir de la consistencia
interna de los items, pensando por tal, el grado en que los items de una escala se

correlacionan entre si” (p.169). (Tabla 1)

Tabla 1.
Valores y nivel de fiabilidad de Alfa de Cronbach

Valores Nivel de confiabilidad
081-1 Muy alta
0.61-0.80 Alta
0.41 -0.60 Media
0.21-0.40 Baja
0-0.20 Muy baja
081-1 Muy alta

Fuente: Palellay Martins (2012)

Palellay Martins (2012) consideran un instrumento de medicién de alta confiabilidad

a partir de 0.61 del coeficiente logrado.

La fiabilidad de calidad de atencién, se determiné aplicando un cuestionario con 15

items a una muestra piloto de 20 pacientes, obteniéndose 0.810, por tanto, el
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cuestionario es de muy alta confiabilidad, segun Palella y Martins (2012). (Tabla 4

y Anexo 7)

Tabla 2.
Fiabilidad de calidad de atencién

Alfa de Cronbach N° de elementos

0.810 15

La determinacién de fiabilidad de SU, se obtuvo, aplicando un cuestionario
con 20 items a una muestra piloto de 20 usuarios, que obtuvo 0,812,
entonces el cuestionario es de muy alta confiabilidad segun Palella y Martins
(2012). (Tabla 5 y Anexo 8)

Tabla 3.
Fiabilidad de satisfaccion del usuario
Alfa de Cronbach N° de elementos
,812 20

3.7. Definicion y operacionalizacion de variables
Variable 1: Calidad de atencidn
Definicion conceptual

Es la agrupacion de elementos técnicos, cientificos, fisicos y humanos, que
todo servicio sanitario debe reunir para ser distribuidos de manera equitativa,
gue permita lograr efectos positivos en la esperanza y calidad de vida de los
pacientes, esta debe ser econdmica y socialmente accesible a los usuarios
del sistema sanitario, afiliados y a la poblacion en general que requiera de

atencion en salud.
Dimensiones:
1. Elementos tangibles

2. Confiabilidad
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3. Sensibilidad

4. Seguridad

5. Empatia
Definicién operacional

Los datos para la medicion de la variable CA, se obtuvieron de fuentes
primarias, mediante la técnica de la encuesta utilizando un cuestionario,
estructurado en base a sus dimensiones e indicadores, conteniendo 15
preguntas, en escala de Likert: Excelente (E): 5; Muy bueno (MB): 4; Bueno (B):
3, Regular. (R): 2; Malo (M): 1; aplicandose este instrumento de medicion a la
muestra de 89 usuarios atendidos en el departamento de patologia clinica del
Hospital Regional. (Tabla 1, 2y 3).

Tabla 4.

Dimensiones, indicadores e items variable calidad de atencion.

Dimensiones Indicadores Pregunta
1. Elementos - Materiales 01, 02,
tangibles - Instalaciones y equipos 03,

“Apariencia fisica del

personal’
2. Confiabilidad -
- Rendimiento 4,5
- Seriedad 6
o - Voluntad 7
2. Sensibilidad _
- Prontitud 8,9
_ - Contacto personal 10, 11,
3. Seguridad »
- Reputacion 12
- Consideracion por el cliente 13, 14,
4. Empatia - Requerimientos de los 15
clientes

Fuente: Cuestionario.
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Variable 2: Satisfaccion del usuario
Definicién conceptual

Es el balance favorable entre lo que la persona o poblacion espera de los servicios

de salud y su percepcién acerca de lo que recibe de ellos.

Dimensiones:
1. Técnico
2. Humana
3. Entorno
4. Expectativa

Definicion operacional
Los datos para la medicion de la variable satisfaccion del usuario se
obtuvieron de fuentes primarias, mediante la técnica de la encuesta
utilizando un cuestionario, estructurado en base a sus dimensiones e
indicadores, conteniendo 20 preguntas, en escala de Likert: Sumamente
satisfecho (SS): 5; Muy satisfecho (MS): 4, Satisfecho (S): 3, Poco
satisfecho. (PS): 2; Nada satisfecho (NS): 1; este instrumento de medicion
fue aplicado a la muestra de 89 usuarios atendidos que acuden diariamente

al solicitar un servicio al departamento de patologia clinica del Hospital
Regional JAMO, Tumbes. (Tabla 1, 2 y 3).

Tabla 5.

Dimensiones, indicadores e items, variable satisfaccién del usuario.

Dimensiones Indicadores Pregunta

Conocimiento y predisposiciéon
1. Técnico . . 16, 17,18,19, 20,
Instalaciones y equipos

2. Humana - Seriedad y firmeza 21, 22, 23, 24,25,
3. Entorno - Cumplimiento y confianza 26,27, 28, 29,30,
4. Expectativa - EXxpectativa 31,32,33,34,35.
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V. RESULTADOS Y DISCUSION
4.1 Resultados

Para el objetivo general: Determinar la relacion entre calidad de atencion y
satisfaccion del usuario del departamento de patologia clinica del usuario en el
Hospital Regional JAMO, Tumbes. 2024.

Tabla 6
Nivel de relacion de calidad de la atencion y satisfaccion del usuario

_ Calidad de atencion Satisfaccion del usuario
Nivel
Puntuacién n % Puntuacién n %
54 al 75 73 a 100 34
Alta 37 41.57 38.20
_ 49
Media 35 al 54 44 49.44 46a72 55.06
_ 15al 34 20 a 45 6
Baja 8 8.99 6.74
Totales 89  100.00 Totales 89.0  100.00

La calidad de atencion meédica es factor determinante en la percepcion y
experiencia del usuario dentro de servicios de salud. En este estudio, se ha
evaluado la relacién entre calidad del servicio brindado en el Departamento de
Patologia Clinica del Hospital Regional JAMO vy nivel de satisfaccién de usuarios a

través de una encuesta aplicada a 89 pacientes.

Los resultados reflejan que un 41.57% de los encuestados considera que calidad
de atencion es alta, mientras que un 38.20% de los usuarios manifiesta un alto nivel
de satisfaccion. Este hallazgo sugiere que, cuando calidad de atencién es percibida
como Optima, SU también se incrementa significativamente. De manera similar, el
49.44% de usuarios calificé la calidad de atencién de media, que corresponde con
55.06% de pacientes que presentan una satisfaccion moderada. Esta tendencia

sugiere, aunque el servicio puede cumplir con las expectativas basicas, aun existen
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aspectos que pueden mejorarse para elevar la percepcion de calidad y, con ello,
satisfaccion general de los pacientes.

Por otro lado, el andlisis indica que un 8.99% de los encuestados considera que
calidad de la atencion es baja, y un 6.74% de pacientes manifiesta insatisfaccion
con el servicio recibido. Aunque este grupo representa una minoria dentro de la
muestra, es importante resaltar que una percepcién negativa de calidad del servicio
puede impactar en la confianza de usuarios y en su disposicion a seguir utilizando

el establecimiento para futuras atenciones meédicas.

El cruce de estos datos permite concluir existe una correlacién positiva entre calidad
de atencion y satisfaccién del usuario. Aquellos pacientes que reciben una atencion
eficiente, con tiempos de espera razonables, trato adecuado y condiciones Optimas
en el servicio, tienden a reflejar niveles mas altos de satisfaccion. En contraste,
cuando la calidad de atencién es percibida como deficiente, la insatisfaccion

aumenta.

Este estudio resalta la necesidad de fortalecer la calidad del servicio en el DPC,
optimizando aspectos clave como rapidez en entrega de resultados, amabilidad y
empatia del personal, disponibilidad de insumos y confort de las instalaciones. A
través de estas mejoras, se podria garantizar no solo una atencion de mayor
calidad, sino también una experiencia mas satisfactoria para los pacientes,
consolidando la confianza en el sistema de salud y elevando los estandares de

atencion en el hospital.

Prueba de hipétesis para el objetivo general: Existe relacidon positiva y
significativa entre calidad de atencion y satisfaccion del usuario del departamento

de patologia clinica del Hospital Regional JAMO, Tumbes. 2024.

El estudio realizado en DPCHR, JAMO, Tumbes (2024) ha permitido evaluar la
relacion entre calidad de atencion y satisfaccion del usuario, dos variables
fundamentales en la percepcion del servicio de salud. Para ello, se utilizo el
coeficiente de correlacion de Spearman, el cual mide la asociacién entre dos

variables ordinales.

Los resultados muestran p(Rho) de 0.185, (Anexo 9), indicando que existe una

relacion positiva entre ambas variables, aunque esta relacién es débil. En términos
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practicos, esto significa que a medida que mejora la calidad de atencién percibida,

la satisfaccion del usuario tiende a aumentar, pero no de manera contundente.

Ademas, se obtuvo un valor de significancia (p) de 0.008, confirmandose que la
relacién entre ambas variables es estadisticamente significativa. Dado que este
valor es menor al umbral de 0.05, se puede rechazar la hipétesis nula (H,) y aceptar
la hipotesis alternativa (H,), concluyendo, si existe una relacion real y no aleatoria
entre la calidad del servicio y SU

Sin embargo, la magnitud de la correlacion sugiere que, si bien CA tiene un impacto
en la satisfaccion del usuario, no es el Unico factor determinante. Es posible que
otros elementos, como el tiempo de espera, la comunicacion del personal, la
accesibilidad a los servicios, la percepcion de empatia del personal médico y la
infraestructura hospitalaria, jueguen un papel importante en la satisfaccion global

del paciente.

Dicho hallazgo plantea la necesidad de seguir optimizando la CA, no solo en
términos técnicos, sino también en la experiencia del usuario, asegurando que los
procesos sean mas eficientes, el personal esté mejor capacitado para el trato

humano y se minimicen los tiempos de espera.

Tabla 7.
Correlacion entre calidad de la atencion y satisfaccion del usuario
Rho de Spearman Calld_a,d Satlsfacqon
atencion usuario
Coeficiente de correlaciéon 0.185
Calidad atencion  Sig. (bilateral) 0.008
N 89
Coeficiente de correlaciéon 0.185
Satisfaccion
. Sig. (bilateral) 0.008
usuario
N 89

Significacién bilateral de 0,05

54



Para el objetivo especifico 1: Explicar la relacion entre los elementos tangibles y
satisfaccion del usuario del del departamento de patologia clinica del usuario en el

Hospital Regional JAMO, Tumbes.

Tabla 8.
Nivel de relacion entre los elementos tangibles y satisfaccion del usuario

_ Elementos tangibles Satisfaccion del usuario
Nivel
Puntuacién n % Puntuacién n %
Alta 11a15 30 3371 73a100 34 3320
Media 7a10 45 5056 46 272 9 5506
Baja 3a6 14 1573 20245 6 6.74
Totales 89  100.00 Totales 89.0  100.00

La investigacion buscé explicar la relacion entre los elementos tangibles y
satisfaccion del usuario en el departamento de patologia clinica del Hospital
Regional José Alfredo Mendoza Olavarria (JAMO), en Tumbes. Para ello, se realizé
un analisis descriptivo de las variables y una prueba de hipotesis mediante la

correlacion de Spearman.
Distribucion de los niveles de elementos tangibles y satisfaccion del usuario

Los resultados de la encuesta revelan que el 33.71% de los encuestados perciben
un nivel alto de elementos tangibles en el servicio del hospital, mientras que el
50.56% lo considera en un nivel medio y el 15.73% en un nivel bajo. En cuanto a
satisfaccion del usuario, el 38.20% de los encuestados se ubicd en un nivel alto de

satisfaccion, el 55.06% en un nivel medio y el 6.74% en un nivel bajo.

Estos datos muestran que la mayoria de los usuarios perciben los elementos
tangibles (infraestructura, equipos, sefalizacion, limpieza, etc.) en un nivel medio y
gue, de manera similar, la mayoria presenta una satisfaccion moderada con el
servicio recibido. Sin embargo, es relevante destacar que el porcentaje de usuarios
con una satisfaccion baja (6.74%) es menor que el de aquellos que perciben los

elementos tangibles como deficientes (15.73%), sugiriendo que otros factores
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podrian estar influyendo en la satisfaccion més allad de los aspectos fisicos del

servicio.

Prueba de hipétesis para el objetivo especifico 1: Existe relacién positiva y
significativa entre los elementos tangibles y la satisfaccién del usuario del
departamento de patologia clinica del Hospital Regional JAMO, Tumbes.

Andlisis de la prueba de hipétesis

Para determinar la relacion entre elementos tangibles y satisfaccién del usuario, se
realizé un andlisis de correlacién utilizando el rs. Los resultados obtenidos indican
un coeficiente de correlacién de 0.189, con un nivel de significancia bilateral de
0.008.

Dado que el valor de significancia es (<0.05), concluyo, la relacion entre elementos
tangibles y satisfaccion del usuario es estadisticamente significativa. No obstante,
el coeficiente de correlacion es bajo (cercano a 0), indicando la relacion, aunque

significativa, es débil.
Interpretacion de los resultados

Estos hallazgos sugieren que, si bien los elementos tangibles tienen una relacion
positiva con la satisfaccion del usuario, su impacto es limitado. Es posible que otros
factores, como la calidad del trato del personal, el tiempo de espera o la eficiencia

en la atencion, tengan un peso mayor en la percepcion global del servicio.

En términos practicos, esto implica que mejorar la infraestructura y los recursos
fisicos del departamento de patologia clinica puede contribuir a aumentar la
satisfaccion de los usuarios, pero no de manera determinante. Para lograr una
mejora sustancial en la percepcion del servicio, es probable que se necesite una
estrategia integral que combine mejoras en elementos tangibles con aspectos mas

subjetivos de la experiencia del paciente.

56



Tabla 9.

Correlacion entre elementos tangibles y satisfaccion del usuario

Elementos Satisfaccién
Rho de Spearman . .
tangibles usuario
Coeficiente de 0.189
Elementos correlacion
tangibles Sig. (bilateral) 0.008
N 89
Coeficiente de 0.189
Satisfaccién correlacion
usuario Sig. (bilateral) 0.008
N 89

Significacion bilateral de 0,05

Para el objetivo especifico 2: Analizar la relacion entre confiabilidad y satisfaccion
del usuario del del departamento de patologia clinica del usuario en el Hospital
Regional JAMO, Tumbes.

Tabla 10

Nivel de relacion entre confiabilidad y satisfaccion del usuario

_ Confiabilidad Satisfaccion del usuario
Nivel
Puntuacién n % Puntuacién n %
Alta 11a15 22 24.72 73a100 34 38.20
Media 7a10 47 5281 46 a 72 49 55.06
Baja 3a6 20 2247 20a45 6 6.74
Totales 89  100.00 Totales 89.0 100.00

El presente analisis tiene como objetivo examinar la relacién entre confiabilidad y
satisfaccion del usuario en el departamento de patologia clinica del Hospital
Regional José Alfredo Mendoza Olavarria (JAMO), en Tumbes. Presentando los
resultados de la distribucion de niveles de confiabilidad y satisfaccion, asi como la

prueba de hipétesis mediante la correlacién de Spearman.
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Distribucion de los niveles de confiabilidad y SU

Los resultados obtenidos muestran que el 24.72% de los encuestados percibe un
nivel alto de confiabilidad en el servicio del hospital, mientras que el 52.81% lo

considera en un nivel medio y el 22.47% en un nivel bajo.

En cuanto a la satisfaccion del usuario, los datos reflejan que el 38.20% de los
encuestados presenta una satisfaccion alta con el servicio, el 55.06% se ubica en

un nivel medio, y solo el 6.74% manifiesta una satisfaccion baja.

Comparando ambas variables, se observa que la mayoria de los usuarios perciben
la confiabilidad del servicio en un nivel medio (52.81%), lo que coincide con el
porcentaje mas alto de satisfaccion en el mismo nivel (55.06%). Sin embargo, un
dato relevante es que un 22.47% de los usuarios percibe la confiabilidad en un nivel
bajo, mientras que solo el 6.74% reporta una satisfaccion baja, lo que sugiere que
otros factores podrian estar incidiendo en la satisfaccion general de los usuarios

mas alla de la confiabilidad percibida en el servicio.

Prueba de hipoétesis para el objetivo especifico 2: Existe relacién positiva y
significativa entre confiabilidad y satisfaccion del usuario del departamento de
patologia clinica del Hospital Regional JAMO, Tumbes.

Tabla 11.

Correlacion entre confiabilidad y satisfaccion del usuario

Satisfaccion
usuario
Coeficiente de 0.132

correlacion
Sig. (bilateral) 0.022
N 89

Rho de Spearman Confiabilidad

Confiabilidad

Coeficiente de 0.132
Satisfaccion correlacion
usuario Sig. (bilateral) 0.022
N 89

Significacién bilateral de 0,05
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Andlisis de la prueba de hipotesis

Para evaluar la relacién entre confiabilidad y satisfaccién del usuario, se utilizé
p(Rho). Los resultados indican un coeficiente de 0.132, con un nivel de significancia
bilateral de 0.022.

Dado que el valor de significancia es (< 0.05), concluy6é que existe una relacion
estadisticamente significativa entre ambas variables. No obstante, el coeficiente de
correlacion es bajo, lo que indica que la relacion entre la confiabilidad y la

satisfaccion del usuario, aunque existente, es débil.
Interpretacion de los resultados

El analisis sugiere que, si bien la confiabilidad del servicio influye en la satisfaccion
del usuario, su impacto no es determinante. Un rs bajo indica que la confiabilidad
no es un factor que expligue en gran medida la variabilidad en la satisfaccion del
usuario. Esto implica que otros elementos del servicio, como la rapidez en la
atencion, la empatia del personal o la disponibilidad de recursos, podrian estar

teniendo una mayor influencia en la percepcion de los pacientes.

Desde una perspectiva practica, estos resultados sugieren que mejorar la
confiabilidad del servicio (garantizar diagnoésticos precisos, reducir errores en los
procesos, ofrecer informacion clara y veraz, etc.) puede contribuir a mejorar la
satisfaccion de los usuarios, pero no de manera absoluta. Se recomienda que este
aspecto se trabaje en conjunto con otras estrategias orientadas a mejorar la

experiencia del paciente de manera integral.
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Para el objetivo especifico 3: Determinar la relaciéon entre sensibilidad y
satisfaccion del usuario del departamento de patologia clinica del usuario en el

Hospital Regional JAMO, Tumbes.

Tabla 12.
Nivel de relacion entre la sensibilidad y satisfacciéon del usuario

_ Sensibilidad Satisfaccion del usuario
Nivel
Puntuacién n % Puntuacién n %
Alta 11a15 17  19.10 73a100 34 38.20
Media 7a10 42 47.19 46272 49 55.06
Baja 3a6 30 3371 20 a 45 6 6.74
Totales 89 100.00 Totales 89.0 100.00

El objetivo de este analisis es determinar la relacion entre sensibilidad y satisfaccion
del usuario en el departamento de patologia clinica del Hospital Regional José
Alfredo Mendoza Olavarria (JAMO), en Tumbes. Se presentan los resultados de la
distribucion de niveles de sensibilidad y satisfaccion, asi como la prueba de

hipétesis mediante la correlacion de Spearman.
Distribucién de los niveles de sensibilidad y satisfaccion del usuario.

Los resultados indican que el 19.10% de los encuestados percibe un nivel alto de
sensibilidad en el servicio hospitalario, mientras que el 47.19% lo evalla en medio

y el 33.71% en un nivel bajo.

En cuanto a SU, se observa que el 38.20% de los encuestados reporta una
satisfaccion alta con el servicio, el 55.06% una satisfaccion media y el 6.74% una

satisfaccion baja.

Comparando ambas variables, se identifica que un porcentaje considerable de
usuarios (33.71%) percibe un nivel bajo de sensibilidad, lo que sugiere una posible
deficiencia en la capacidad del personal para responder con empatia, cortesia y
atencion a las necesidades del paciente. Por otro lado, aunque el 19.10% de los

usuarios considera que la sensibilidad en el servicio es alta, el porcentaje de

60



satisfaccion alta es mayor (38.20%), lo que implica que otros factores podrian estar
compensando la percepcion de sensibilidad en la satisfaccion global del usuario.

Prueba de hipétesis para el objetivo especifico 3: Existe relacién positiva y
significativa entre sensibilidad y satisfaccion del usuario del departamento de
patologia clinica del Hospital Regional JAMO, Tumbes.

Tabla 13.

Correlacion entre sensibilidad y satisfaccion del usuario

Satisfaccion
usuario
Coeficiente de -0.046

correlacion
Sig. (bilateral) 0.007
N 89

Rho de Spearman Sensibilidad

Sensibilidad

Coeficiente de -0.046
Satisfaccion correlacion
Usuario Sig. (bilateral) 0.007
N 89

Significacién bilateral de 0,05

Andlisis de la prueba de hipoétesis

Para evaluar la relacion entre la sensibilidad y la satisfaccién del usuario, se utilizé
el coeficiente de correlacion de Spearman. Los resultados obtenidos indican un

coeficiente de -0.046, con un nivel de significancia bilateral de 0.007.

El valor de significancia es menor a 0.05, lo que indica que la relacion entre
sensibilidad y satisfaccion del usuario es estadisticamente significativa. Sin
embargo, el coeficiente de correlacidn es negativo y cercano a cero, sugiriendo que

la relacién entre estas variables no solo es débil, sino que es inversa.

Interpretacion de los resultados
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El resultado inesperado de una correlacidbn negativa entre sensibilidad y
satisfaccion del usuario sugiere que, en este caso particular, una mayor percepcion
de sensibilidad en el servicio no est4 asociada con un incremento en la satisfaccion

del usuario. Esto podria explicarse por varias razones:

1. Expectativas no cumplidas: Los usuarios podrian estar esperando un nivel
mas alto de sensibilidad y, al no recibirlo, perciben el servicio de manera mas

critica, lo que impacta negativamente en su satisfaccion.

2. Otros factores mas determinantes: Es posible que la satisfaccién del usuario
esté mas influenciada por otros aspectos, como rapidez en la atencion,
precision de los diagnosticos o infraestructura del hospital, lo que minimiza

el impacto de la sensibilidad en la experiencia general del paciente.

3. Percepcion subjetiva: La sensibilidad es una variable subjetiva que puede
ser interpretada de manera diferente por cada usuario. Algunas personas
pueden considerar que un trato cercano y empatico es esencial, mientras
gue otras podrian priorizar la eficiencia en la atencion por encima de la

interaccion con el personal.

Desde una perspectiva practica, estos hallazgos indican que mejorar la sensibilidad
en la atencidn no necesariamente garantizara un aumento en la SU. Es posible que
los esfuerzos deban centrarse en equilibrar la sensibilidad con otros aspectos del
servicio, como eficiencia, informacion clara y el cumplimiento de tiempos de

atencion.

Para el objetivo especifico 4: Determinar la relacion entre seguridad y satisfaccion
del usuario del del departamento de patologia clinica del usuario en el Hospital
Regional JAMO, Tumbes.
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Tabla 14.
Nivel de relacion entre la seguridad y la satisfacciéon del usuario

_ Seguridad Satisfaccion del usuario
Nivel
Puntuacién n % Puntuacioén n %
Alta 11 a 15 23 2584 73a100 34 38.20
Media 7a10 51 57.30 46 a 72 49 5506
Baja 3a6 15  16.85 20245 6 6.74
Totales 89 100.00 Totales 89.0 100.00

El objetivo de este analisis es determinar la relacion entre la seguridad y la
satisfaccion del usuario en el departamento de patologia clinica del Hospital
Regional José Alfredo Mendoza Olavarria (JAMO), en Tumbes. Se analizan los
resultados de la distribucion de niveles de seguridad y satisfaccion del usuario, asi

como la prueba de hipotesis mediante la correlacion de Spearman.
Distribucion de los niveles de seguridad y satisfaccion del usuario

Los resultados reflejan que el 25.84% de los encuestados percibe un nivel alto de
seguridad en el servicio hospitalario, el 57.30% lo evalia en un nivel medio, y el

16.85% en un nivel bajo.

En cuanto a la satisfaccion del usuario, se observa que el 38.20% de los
encuestados reporta una satisfacciéon alta con el servicio, el 55.06% una

satisfaccion media, y el 6.74% una satisfaccion baja.

Al comparar ambas variables, se identifica que la mayoria de los usuarios (57.30%)
perciben la seguridad en un nivel medio, lo que coincide con el porcentaje mas alto
de satisfaccion también en un nivel medio (55.06%). Ademas, un 16.85% de los
usuarios percibe la seguridad como baja, mientras que solo el 6.74% reporta una
satisfaccion baja. Esto sugiere que, aunque la seguridad es un factor importante,

otros elementos pueden estar contribuyendo a la satisfaccion global del usuario.
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Prueba de hipotesis para el objetivo especifico 4: Existe relacion positiva y
significativa entre la seguridad y la satisfaccidon del usuario del del departamento de

patologia clinica del Hospital Regional JAMO, Tumbes.

Tabla 15.

Correlacion entre seguridad y satisfacciéon del usuario

Satisfacciéon
usuario
Coeficiente de 0.204

correlacion
Sig. (bilateral) 0.006
N 89

Rho de Spearman Seguridad

Seguridad

Coeficiente de 0.204
Satisfaccion correlacion
usuario Sig. (bilateral) 0.006
N 89

Significacién bilateral de 0,05

Andlisis de la prueba de hipoétesis

Para evaluar la relacion entre la seguridad y satisfaccion del usuario, se utilizé el
coeficiente de correlacion de Spearman. Los resultados obtenidos indicando un

coeficiente de 0.204, con un nivel de significancia bilateral de 0.006.

El valor de significancia es menor a 0.05, indica que la relacion entre la seguridad
y satisfaccion del usuario es estadisticamente significativa. Ademas, el coeficiente
de correlacion es positivo, 10 que sugiere que una mayor percepcion de seguridad

en el servicio se asocia con un aumento en la satisfaccion del usuario.

No obstante, aunque la relacién es significativa, el coeficiente de 0.204 indica que
esta correlacion es débil, lo que implica que la seguridad influye en la SU, pero no

es el unico factor determinante.

Interpretacion de los resultados
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Los resultados obtenidos sugieren que la percepcion de seguridad en el servicio
hospitalario tiene un impacto en la satisfaccion del usuario, aunque este impacto no
es absoluto. Algunas posibles explicaciones para la baja intensidad de la

correlacion incluyen:

1. Otros factores influyentes: La satisfacciébn del usuario puede estar
influenciada por otros aspectos del servicio, como rapidez en la atencion,
empatia del personal, infraestructura o disponibilidad de recursos médicos.

2. Percepcién subjetiva de seguridad: La seguridad en el &mbito hospitalario
puede interpretarse de diferentes maneras. Algunos usuarios pueden
priorizar la seguridad en términos de higiene y control de infecciones,
mientras que otros pueden centrarse en la confidencialidad de sus
resultados o en la confianza en el diagndstico y tratamiento.

3. Desajuste entre expectativas y realidad: Es posible que algunos usuarios
esperen un mayor nivel de seguridad en el servicio y, al percibir deficiencias

en este aspecto, reduzcan su nivel de satisfaccion.

Desde una perspectiva practica, estos hallazgos indican que mejorar la seguridad
en la atencion hospitalaria puede contribuir a aumentar la satisfaccion del usuario,

aunque debe trabajarse en conjunto con otros factores clave.

Para optimizar la experiencia del paciente, se sugiere fortalecer las medidas de
seguridad en combinacion con otras estrategias de mejora en la atencion, tales
como garantizar tiempos de espera reducidos, mejorar la comunicacion con los

pacientes y optimizar la calidad del servicio ofrecido.

Este analisis ofrece una interpretacion detallada de los resultados obtenidos. ¢Te
gustaria que se incluyan algunas recomendaciones especificas para mejorar la

seguridad percibida por los usuarios?
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Para el objetivo especifico 5: Describir la relacion entre empatia y satisfaccion
del usuario del del departamento de patologia clinica del usuario en el Hospital
Regional JAMO, Tumbes.

Tabla 16.
Nivel de relacion entre la empatia y satisfaccion del usuario

_ Empatia Satisfaccion del usuario
Nivel
Puntuacién n % Puntuacién n %
Alta 11a15 15 16.85 73a100 34 3820
Media 7a10 49  55.06 46 a 72 49 5506
Baja 3a6 25  28.09 20 a 45 6 6.74
Totales 89.0 100.00 Totales 89.0 100.00

El objetivo de este andlisis es describir la relacion entre la empatia y satisfaccion
del usuario en el departamento de patologia clinica del Hospital Regional José
Alfredo Mendoza Olavarria (JAMO), en Tumbes. Se presentan los resultados de la
distribucion de niveles de empatia y satisfaccion del usuario, asi como la prueba de
hipdtesis mediante el p(Rho).

Distribucién de los niveles de empatia y satisfaccion del usuario

Los resultados obtenidos muestran que el 16.85% de los usuarios percibe un nivel
alto de empatia en la atencion del personal del hospital, el 55.06% la evalia en un

nivel medio, y el 28.09% en un nivel bajo.

Por otro lado, en cuanto a su, se observa que el 38.20% reporta una satisfaccion

alta, el 55.06% una satisfaccion media, y el 6.74% una satisfaccion baja.

Al analizar la relacién entre ambas variables, se identifica que la mayoria de los
encuestados (55.06%) consideran que la empatia del personal se encuentra en un
nivel medio, lo que coincide con el porcentaje mas alto de satisfaccién también en
un nivel medio (55.06%). Sin embargo, es importante notar que un 28.09% de los
encuestados percibe la empatia en un nivel bajo, que podria influir en la percepciéon

general del servicio.

66



Prueba de hipotesis para el objetivo especifico 5: Existe relacion positiva y
significativa entre la empatia y satisfaccion del usuario del departamento de
patologia clinica del Hospital Regional JAMO, Tumbes.

Tabla 17.

Correlacion entre empatia y satisfaccién del usuario

Rho de Spearman Empatia Satisfaccién usuario
Coeficiente de correlacion ,197

Empatia Sig. (bilateral) ,0065
N 89
Coeficiente de correlacion ,197

Satisfaccién

. Sig. (bilateral) ,0065

usuario

N 89

Significacion bilateral de 0,05

Andlisis de la prueba de hipotesis

Para evaluar la relacion entre la empatia y la satisfaccion del usuario, se empleo el
p(Rho). Los resultados indican un coeficiente de 0.197, con un nivel de significancia
bilateral de 0.0065.

El nivel de significancia es (< a 0.05), indicando la relaciébn entre empatia y
satisfaccion del usuario es estadisticamente significativa. Ademas, el coeficiente de
correlacién es positivo, o que sugiere que una mayor percepcion de empatia en la

atencion se asocia con un aumento en la satisfaccion del usuario.

Sin embargo, el coeficiente de 0.197 indica que la relacion es débil, sugiriendo que,
aunque la empatia es un factor que influye en la satisfaccién del usuario, no es el

Unico determinante.

Interpretacion de los resultados

Los hallazgos sugieren que empatia del personal en la atencion de los usuarios del

departamento de patologia clinica tiene un impacto en satisfaccion del usuario,
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aunque este impacto es limitado. Algunas razones que pueden explicar esta

correlacion moderadamente baja incluyen:

1. Otros factores que influyen en la satisfaccion: Aunque la empatia es un
elemento importante en la calidad del servicio, otros aspectos como rapidez
en la atencion, claridad en la entrega de informacién e infraestructura
hospitalaria también pueden desempefar un papel clave en la satisfaccion
del usuario.

2. Percepcion individual de la empatia: La empatia puede ser interpretada de
diferentes maneras por los usuarios. Mientras que algunos pueden
considerarla en términos de amabilidad y comprensién del personal, otros
pueden valorarla en funcion de la capacidad del hospital para atender sus
necesidades de manera efectiva.

3. Desajuste entre expectativas y realidad: Es posible que los usuarios esperen
un nivel mas alto de empatia por parte del personal y, al no percibirlo en la

medida esperada, reduzcan su nivel de satisfaccion con el servicio.

Desde una perspectiva practica, estos resultados indican que fortalecer la empatia
en la atencion hospitalaria podria generar una mejora en la satisfaccion del usuario.
Estrategias como la capacitacion del personal en habilidades de comunicacion y
trato humanizado pueden contribuir a mejorar la percepcién de empatia por parte

de los pacientes.
4.2 Discusion

El presente capitulo tiene como finalidad comparar y analizar los resultados
obtenidos en esta investigacion con estudios previos realizados en contextos
similares, tanto a nivel nacional como internacional. De esta manera, se busca
establecer coincidencias, discrepancias y posibles explicaciones a los hallazgos

encontrados.
Relacion entre elementos tangibles y satisfaccion del usuario

El andlisis de la relaciéon entre elementos tangibles y satisfaccion del usuario en el
departamento de patologia clinica del Hospital Regional JAMO mostr6 una

correlacidn baja pero estadisticamente significativa (Rho de Spearman = 0.189; p
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= 0.008). Esto indica que, si bien la percepcion de los recursos fisicos y la
infraestructura tiene un impacto en la satisfaccion del usuario, no es el Unico factor

determinante.

Estos resultados son consistentes con los hallazgos de Machado (2023) en
Ecuador, quien encontré que la dimension evidencia fisica obtuvo una correlacién
positiva alta (0.768) con la satisfaccion del usuario en un hospital odontoldgico. Sin
embargo, en nuestro estudio, la relacién es mas débil, lo que sugiere que, en el
contexto del departamento de patologia clinica, los pacientes pueden priorizar otros

aspectos del servicio sobre los elementos tangibles.

Por otro lado, los hallazgos de Peralta (2020) en Honduras mostraron que los
bienes tangibles y la empatia fueron las dimensiones con menor impacto en la
satisfaccion del usuario, o que coincide con los resultados de nuestro estudio,
indicando que la infraestructura hospitalaria puede no ser un factor prioritario en la

percepcion de calidad en ciertos servicios clinicos.
Relacion entre confiabilidad y satisfaccion del usuario

Los resultados obtenidos para la relacion entre confiabilidad y satisfaccion del
usuario indicaron una correlacién baja pero significativa (Rho de Spearman = 0.132;
p = 0.022), lo que sugiere que la percepcion de confianza en los procedimientos y
diagnosticos médicos influye en la satisfaccion, pero en menor medida de lo

esperado.

Estos hallazgos difieren de los estudios de Sime (2023) y Gamarra (2023) en Perq,
donde encontraron que la fiabilidad fue una de las dimensiones con mayor
influencia en la satisfaccion del usuario, con coeficientes de 0.888 y una correlacion
fuerte y directa respectivamente. La diferencia podria explicarse por el contexto
especifico de nuestro estudio, donde los pacientes pueden valorar otros aspectos,
como la rapidez en la atencién o el trato del personal, por encima de la confiabilidad

percibida.

Ademas, Peralta (2020) en su estudio en Honduras identificd que la confiabilidad

tenia la brecha mas alejada del valor ideal en comparacién con otras dimensiones,
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lo que refuerza la idea de que la confianza en el servicio sigue siendo un area de

mejora en muchas instituciones de salud.
Relacién entre sensibilidad y SU

El andlisis mostré una correlacion negativa débil pero estadisticamente significativa
(Rho de Spearman = -0.046; p = 0.007), lo que indica que una mayor percepcion
de sensibilidad en el servicio no necesariamente se traduce en una mayor
satisfaccion del usuario e incluso puede generar un efecto contrario en algunos

casos.

Este resultado se aparta de los hallazgos de Cachique et al. (2022), quienes
encontraron que la sensibilidad tenia un impacto positivo en la percepcion de la
calidad de la atencion en un hospital especializado en Lima. Sin embargo, esta
diferencia puede deberse a que en nuestro estudio los pacientes valoran mas la

eficiencia en la atencion antes que la percepcion de sensibilidad.

Asimismo, Galicia (2022) en su investigacion en el Hospital Arzobispo Loayza,
concluy6 que no existe una relacion directa entre la satisfaccion del usuario y la
calidad de atencion, lo que podria estar alineado con la baja correlacion encontrada

en nuestro estudio respecto a la sensibilidad.
Relacion entre la seguridad y satisfaccion del usuario

Los resultados indicaron una correlacion positiva baja pero significativa (Rho de
Spearman = 0.204; p = 0.006), sugiriendo que una mayor percepcion de seguridad

en la atencion influye en la satisfaccion del usuario, aunque de forma moderada.

Este hallazgo es similar al estudio de Sandoval (2019) en el Hospital Il ESSALUD,
donde la seguridad en la atencién fue identificada como una de las dimensiones

mas valoradas por los usuarios, aunque con una correlacién moderada.

Por otro lado, Seminario (2021) en su investigacion en ESSALUD Tumbes encontrd
una correlacion alta entre la calidad del servicio y la satisfaccion del usuario (Rho
de Spearman = 0.672), lo que indica que, si bien la seguridad es un factor relevante,

en nuestro contexto no es el Unico determinante de la satisfaccion del usuario.
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Relacion entre la empatia y satisfaccién del usuario

El analisis mostré una correlacion positiva baja pero significativa entre empatia y
satisfaccion del usuario (Rho de Spearman =0.197; p = 0.0065), indicando que una
mayor percepcion de empatia en el servicio hospitalario contribuye a una mayor

satisfaccion, pero no de manera determinante.

Estos resultados coinciden con los hallazgos de Machado (2023) en Ecuador, quien
encontr6 que la empatia tuvo una correlacion positiva alta (0.732) con la
satisfaccion del usuario en un hospital odontolégico. Sin embargo, en nuestro
contexto la relacion es mas débil, lo que sugiere que otros factores pueden tener

un mayor peso en la percepcion del paciente.

De manera similar, Cachique et al. (2022) encontraron que la empatia era una de
las dimensiones mas valoradas dentro de CA, respaldando la importancia de este

factor en la percepcion del servicio hospitalario.

Por otro lado, Peralta (2020) concluy6 que empatia era una de las dimensiones con
menor impacto en la satisfaccion del usuario, lo que sugiere que su relevancia

puede variar dependiendo del contexto y del tipo de servicio brindado.
Comparacion general y conclusiones

Los resultados de este estudio confirman que existe una relacion significativa entre
la calidad del servicio y la satisfaccion del usuario en el departamento de patologia
clinica del Hospital Regional JAMO. Sin embargo, la magnitud de estas
correlaciones varia segun la dimension analizada, siendo la seguridad la dimensién
con mayor correlacion con la satisfaccion del usuario (0.204) y la sensibilidad la

Unica con una correlacion negativa (-0.046).

Los hallazgos de este estudio coinciden con investigaciones previas en el sentido
de que la calidad de atencion influye en la satisfaccion del usuario, pero difieren en
la magnitud de la correlacion encontrada. En algunos estudios previos, como el de
Sime (2023) y Gamarra (2023), se identificaron correlaciones mas altas, lo que
sugiere gue en otros contextos la calidad del servicio podria tener un impacto mas

fuerte en la percepcion del usuario.

71



Finalmente, se sugiere que futuras investigaciones analicen en mayor profundidad
los factores que podrian estar influyendo en la percepcion del servicio,
especialmente en lo relacionado con la sensibilidad y la seguridad del usuario, con
el fin de optimizar la experiencia del paciente en los centros de atencion médica.
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V. CONCLUSIONES

. La correlacion entre calidad de atencién y satisfaccion del usuario es
moderadamente baja, se ha determinado que esta relacién es estadisticamente
significativa. Esto demuestra que la percepcion del servicio influye directamente
en la valoracion de la experiencia hospitalaria por parte de los usuarios.

. La Correlacién entre elementos tangibles y satisfaccion del usuario en el
departamento de patologia clinica del Hospital Regional JAMO es positiva y
estadisticamente significativa, pero de baja intensidad. Esto indica que, aunque
la percepcion de la infraestructura y los recursos fisicos del hospital influye en la

satisfaccion del usuario, no es el Unico factor determinante.

. La asociacion y/o correlacion entre confiabilidad y satisfaccion del usuario en el
departamento de patologia clinica del Hospital Regional JAMO es positiva y
estadisticamente significativa, pero de baja intensidad. Esto indica que, aunque
la percepcion de confiabilidad influye en la satisfaccion del usuario, no es el inico

factor determinante.

. La correlaciéon entre sensibilidad y satisfaccion del usuario en el departamento
de patologia clinica del Hospital Regional JAMO es estadisticamente
significativa, pero débil y de caracter negativo. Esto sugiere que una mayor
percepcion de sensibilidad en el servicio no esta asociada con una mayor
satisfaccion del usuario e incluso podria tener un efecto contrario en ciertos

casos.

. La correlacion entre seguridad y satisfaccion del usuario en el departamento de
patologia clinica del Hospital Regional JAMO es positiva y estadisticamente
significativa, aunque débil. Esto indica que una mayor percepcion de seguridad
en el servicio puede mejorar la satisfaccidon del usuario, pero no es el unico factor

determinante.
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6. La correlacion entre empatia y satisfaccion del usuario en el departamento de
patologia clinica del Hospital Regional JAMO es positiva y estadisticamente
significativa, aunque débil. Esto significa que una mayor percepcidén de empatia
en la atencion puede mejorar la satisfaccién del usuario, pero no es el Unico

factor que influye en su experiencia.
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VI. RECOMENDACIONES

Las autoridades del Hospital Regional JAMO, Tumbes deben intervenir en la
calidad del servicio, no solo podria incrementar la satisfaccion y confianza de
los pacientes, sino también fortalecer la imagen institucional y la eficiencia del

hospital en su mision de atencién a la comunidad.

Es necesario complementar las mejoras en los elementos tangibles con
estrategias enfocadas en la calidad de la atencion y la optimizacion de los

procesos para maximizar la satisfaccion del paciente.

Para mejorar la satisfaccion de los usuarios, es conveniente adoptar un enfoque
holistico que combine mejoras la confiabilidad con otros factores clave del

servicio, como la calidad en la atencion y la eficiencia operativa.

Es necesario realizar un analisis mas profundo para identificar los factores que
tienen mayor impacto en la satisfaccion del paciente y trabajar en estrategias

gue integren sensibilidad con eficiencia y calidad en la atencion.

Por lo tanto, es fundamental considerar otros elementos, como la calidad del
servicio, la atencion del personal y la eficiencia en los procedimientos, para

lograr una experiencia mas integral y satisfactoria para los usuarios."

Para mejorar la percepcion de empatia y, en consecuencia, la satisfaccion del
usuario, es necesario implementar estrategias que fomenten una atencién mas
cercana y comprensiva, como la capacitacion en inteligencia emocional y

técnicas de comunicacion efectiva.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

Problema Objetivos Hipdtesis Variables Metodologia
Problema general Objetivo general Hipotesis General Tipo y disefio:
¢Existe relacion entre la calidad | Determinar la relacion entre la calidad de | Existe relacién positiva y significativa | Variable  1: | Descriptiva -
de atencion y la satisfaccion del | atencion y la satisfaccion del usuario del | entre la calidad de atencion y la | Calidad de | correlacional
usuario del departamento de | departamento de patologia clinica y | satisfaccion del usuario del del | atencién Disefio no
patologia clinica del Hospital | grado de satisfaccion del usuario en el | departamento de patologia clinica del experimental.
Regional JAMO, Tumbes, 2024? | Hospital Regional JAMO, Tumbes. 2024. | Hospital Regional JAMO, Tumbes. 2024. Poblacion:

El universo de
Problemas especificos Objetivos especificos Hipotesis especificas Variable 2: estudio lo

1. ¢Existe relacion entre los
elementos tangibles y
satisfaccion del usuario del
departamento de patologia
clinica del Hospital Regional
JAMO, Tumbes?

2. ¢(Existe relacibn  entre

confiabilidad y satisfaccion del
usuario del departamento de
patologia clinica del Hospital
Regional JAMO, Tumbes?

1. Explicar la relacion entre los
elementos tangibles y la satisfaccién del
usuario del del departamento de
patologia clinica del usuario en el
Hospital Regional JAMO, Tumbes.

2. Analizar la relacion entre confiabilidad
y satisfaccion del wusuario del del
departamento de patologia clinica del
usuario en el Hospital Regional JAMO,
Tumbes.

1.Existe relacion positiva y significativa
entre los elementos tangibles y la
satisfaccion del usuario del
departamento de patologia clinica del
Hospital Regional JAMO, Tumbes.

2. Existe relacion positiva y significativa
entre la confiabilidad y la satisfaccién del
usuario del departamento de patologia
clinica del Hospital Regional JAMO,
Tumbes.

Satisfaccion
del usuario

constituyen los
1271
pacientes.
Muestra:
Estara
conformada
por 89
usuarios.
Método:
Deductivo

. Inductivo

. Hipotético
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3. (Existe relacion entre
sensibilidad y satisfaccion del
usuario del departamento de
patologia clinica del Hospital
Regional JAMO, Tumbes?

4. (Existe relacion entre
seguridad y satisfaccion del
usuario del departamento de
patologia clinica del Hospital
Regional JAMO, Tumbes?

5. ¢ Existe relacion entre empatia
y satisfaccion del usuario del
departamento de patologia
clinica del Hospital Regional
JAMO, Tumbes?

3. Determinar la relacién entre
sensibilidad y satisfaccién del usuario del
departamento de patologia clinica del
usuario en el Hospital Regional JAMO,
Tumbes.

4. Determinar la relacion entre seguridad
y satisfaccion del usuario del
departamento de patologia clinica del
usuario en el Hospital Regional JAMO,
Tumbes.

5. Establecer la relacion entre empatia y
satisfaccion del usuario del
departamento de patologia clinica del
usuario en el Hospital Regional JAMO,
Tumbes.

3.Existe relacion positiva y significativa
entre sensibilidad y satisfaccion del
usuario del departamento de patologia
clinica del Hospital Regional JAMO,
Tumbes.

4.Existe relacion positiva y significativa
entre la seguridad y satisfaccion del
usuario del del departamento de
patologia clinica del Hospital Regional
JAMO, Tumbes

5.Existe relacion positiva y significativa
entre empatia y satisfaccion del usuario
del departamento de patologia clinica del
Hospital Regional JAMO, Tumbes.

. Analitico
Cuantitativo
estadistico.
Técnicas:
Encuesta.
Documental
Instrumentos:
Cuestionarios.
Fichas
bibliogréficas
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Anexo 2. Matriz de operacionalizacion de la variable calidad de atencion

Definicion operacional

Dimensiones e indicadores y items

Instrumento y escala de

Variable Definicién conceptual Dimensiones indicadores ' medicién
ltems
Materiales
Instalaciones vy
L Elementos .
EIS Iat agrupa(tzl,on_ de | | os datos para la medicion de la | tangibles Aequ_lpos fsi é 2
ﬁizmﬁggf ﬁsif:"gglcoi; variable calidad de atencion, se gg{lggginalﬁlca
humanos, que todo obtendran de fuqntgs primarias, Escala de Likert
L mediante la técnica de Ia
servicio sanitario debe ¢ tilizand Totalmente de acuerdo
reunir para ser enc:t?cs)nzrio l:eétlrzl?cntuﬁa do :2 Confiabilidad | Rendimiento 4,5 (TA=5
S cue i
distribuidos de manera ’ : . Seriedad 6 De acuerdo (DA)
Variable 1 equitativa, que permita base a sus dimensiones e = (4),
Calidad  de | | f’ s indicadores, conteniendo 15
allgac € | lograr efectos Positivos | ) oo nas en escala de Likert: | Sensibilidad | Voluntad 7 Indeciso (1) =
atencion en la esperanza Yy | o lante (E): 5. Muy bueno Prontitud 8,9 ndeciso (1) =
calidad de vida de los (MB): 4: Bueno (é), 3, Regular (3
pacientes, esta debe ser (R): ' 2_’ Malo (M)' ' 1 esté En Desacuerdo (ED) = (2)
econémica y |~ = L - s idad Contacto 10,11 totalmente en desacuerdo
; : instrumento de medicion sera eguriaa _
socialmente accesible a , personal (Th)=1
: ; aplicado a la muestra a los 89 Reputacion 12
los usuarios del sistema usuarios  atendidos en el p
o ooy | depatamerio de patdoia —
requiera de atencion en clinica del Hospital Regional Empati onsi leri"_‘c'?[” 13, 14
JAMO, Tumbes. mpatia por el cliente
salud. Requerimientos 15

de los clientes
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Anexo 3. Matriz de operacionalizacion de la variable satisfaccion del usuario

Dimensiones e indicadores y items

. Definicién S . Instrumento y
Variable Definicion operacional - C
conceptual Dimensiones indicadores items | escalade medicion
- . . Conocimiento Escala de Likert
Los datos para la medicion de la variable o predisposicion Y| 18,
satisfaccion del usuario se obtendran de 1. Técnico  Instalaciones y 17,18, Sumamente satisfecho
fuentes primarias, mediante la técnica de equipos 19, 20 (SS): 5;
Referido al balance la encuesta utilizando un cuestionario, o1 2 -
estructurado en base a sus dimensiones Seriedad y A Y isfecho (MS):
Variable 2: fetlveolr:blgrggar: (I)O e indicadores, conteniendo 20 preguntas, ~ |2- Humana firmeza 23, 4 uy satisfecho (MS):
' goblaci%n espera de en gscala de Likert: Sumamente 24,25 '
los servicios de salud satlsfgcho (SS): 5 Muy Sat'Sf¢Ch° (MS): 7.8 Satisfecho (S): 3,
Satisfaccion Su percencion 4, Satisfecho (S): 3, Poco satisfecho. 3. Entorno . 26,27, 28, 29,30 '
dal suario Z\cerc?a de ?o ue (PS): 2; Nada satisfecho (NS): 1; este ° Poco satisfecho. (PS):
€l usuario recibe de elloqs instrumento de medicion sera aplicado a 9. ) )
' la muestra de 89 usuarios atendidos que '
acuden diariamente al solicitar un servicio . 10, 11 . )
al departamento de patologia clinica del 4. Expectativa 31,32,33,34,35. y 12 Nada satisfecho (NS):

Hospital Regional JAMO, Tumbes.

1
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Anexo 4. Cuestionario de calidad de atencién

Presentacion,
Estimado usuario
El objetivo de este cuestionario es determinar la calidad de atencion y satisfaccion del

usuario del departamento de patologia clinica, Hospital Regional José Alfredo Mendoza
Olavarria, Tumbes, 2024”. Agradecemos su participacion voluntaria, asimismo es
necesario que antes de responder cada una de las interrogantes relacionadas a la calidad
de atencién al usuario, lea detenidamente y después conteste con la mayor sinceridad

segln su apreciacion y criterio.

Instrucciones:

Marque con una equis (X) o una cruz (+) dentro de la casilla, la respuesta que usted
considere la adecuada, cada opcién de respuesta tiene una escala valorativa de acuerdo
a Likert.

1. Malo / Nada satisfecho
2. Regular / Poco satisfecho
3. Bueno/ Satisfecho
4. Muy bueno / Muy satisfecho
5. Excelente / Sumamente satisfecho
O Preguntas 514 |3 |2 1
Tangibles
1 Los equipos se encuentran disponibles y se cuenta con s 4l3 2 1
materiales necesarios para su atencion.
2 Las instalaciones fisicas y equipos son visualmente 5143 ’ 1
adecuados y limpios para la atencién al usuario.
3 El personal de salud tiene apariencia pulcra. 514 |3 2 1
Confiabilidad
4 Se presta el servicio en el momento programado 514 |3 2 1
5 Mantiene y muestra la informacién actualizada 514 |3 2 1
6 Brinda exactitud de los reportes y resultados del
laboratorio S |43 2 1
Sensibilidad
7 Demuestra cortesia y amabilidad al usuario y brinda de
. . 5|43 2 1
inmediato respuestas documentadas.
8 Recomendaria el servicio a familiares y amigos. 514 |3 2 1
9 Efectla una prestacion inmediata del servicio y concretan 51413 5 1
citas rapidamente.
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Seguridad

10 El personal de salud practica medidas de bioseguridad en
el procedimiento. Asimismo, cuenta con conocimiento y 4 1
capacidad para trasmitir confianza.
11 EL personal de salud se preocupa por protegerlo de algin 4 1
riesgo.
12 El personal le explica los procedimientos con lenguaje 4 1
sencillo para que usted pueda entender.
Empatia
13 Tiene cuidado y brinda atencién individualiza al usuario. 4 1
14 Tiene consideraciones especiales por el usuario 4 1
15 Se interesan por actuar del modo mas conveniente para 4 1

usted.
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Anexo 5. Cuestionario de satisfaccién del usuario.

Presentacion,

Estimado usuario

El objetivo de este cuestionario es determinar la calidad de atencion y satisfaccion del
usuario del departamento de patologia clinica, Hospital Regional José Alfredo Mendoza
Olavarria, Tumbes, 2024”. Agradecemos su participacion voluntaria, asimismo es
necesario que antes de responder cada una de las interrogantes relacionadas con la
satisfaccion del usuario, lea detenidamente y después conteste con la mayor sinceridad

segln su apreciacion y criterio.

Instrucciones:

Marque con una equis (X) o una cruz (+) dentro de la casilla, la respuesta que usted
considere la adecuada, cada opcién de respuesta tiene una escala valorativa de acuerdo
a a Likert.

1. Malo / Nada satisfecho
2. Regular / Poco satisfecho
3. Bueno / Satisfecho
4. Muy bueno / Muy satisfecho
5. Excelente / Sumamente satisfecho
Interrogantes 5 4 3 2 1
I. Dimension Humana
16 Durante el tiempo que permaneci6 en consulta, el | 5 4 3 2 1
personal de salud se mostr6 en todo momento
amable y respetuoso.
17 El profesional de salud promueve el orden |5 4 3 2 1
durante la atencién respetando el orden de
llegada.
18 Considera que el tiempo de espera ha sido el | 5 4 3 2 1
adecuado para la atencion.
19 Se considera un trato personalizado en funcién a | 5 4 3 2 1
las expectativas del paciente
20 Una vez finalizado el servicio, se precisa de | 5 4 3 2 1
informacién apropiada para la tranquilidad del
paciente.
Il. Dimension técnico-cientifica
21 El profesional de salud le explicé cada uno de los | 5 4 3 2 1
procedimientos a realizar en su personay espero
su consentimiento para realizarlos.
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22

Cada uno de los procedimientos que se le
realizaron demostr6é la habilidad y agilidad del
profesional de la salud.

23

Considera que la atencion por el servicio de
patologia duro el tiempo necesario para dar
solucion a su afeccion o motivo de consulta.

24

Durante la atencion, el profesional de la salud
cumple con cada una de las medidas de
bioseguridad para evitar riesgos.

25

El profesional que lo atendi6 tuvo gran dominio de
los materiales a utilizar para el desarrollo de
procedimientos durante la atencion.

IIl. Dimensién Entorno

26

Los bafios, ambientes y pasillos del hospital
permanecen limpios.

27

Los ambientes del hospital se mantienen
ventilados e iluminados.

28

El &rea de patologia se mantiene despejado y sin
colas tan congestionadas para el reclamo del
servicio.

29

Las salas de espera son un espacio comodo y
cuentan con las sillas suficientes para reposar
mientras espera su turno.

30

El area de admision es rapido y eficaz para
admitir su atencion y facilita de manera inmediata
su archivo clinico.

IV. Dimensién Expectativa

31

Considera que calidad del servicio en el
departamento de patologia se encuentra en los
estandares definido por organismos de salud. .

32

Con relacion al trato por parte del profesional
considera que fue el adecuado y sobrepasa lo
esperado en calidad y calidez.

33

El servicio recibido se adapté a sus
requerimientos haciendo una evaluacién desde el
ingreso al nosocomio.

34

Con relacién a los precios de los servicios y
procedimientos, que se le realizaron, estos fueron
los previstos por su persona y no sobrepasaron
costos.

35

Considera que los servicios prestados en el
departamento de patologia de esta institucién son
los ideales y se adecuan a las necesidades de los
usuarios, sintiéndose satisfecho de la atencion.

3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
3 2 1
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Anexo 6. Solicitud de autorizacién para ejecucion de tesis

on de tesis

Anexo 7. Solicitud de autorizacion para ejecuci
Tumbes, 15 julio 2024

Carta N° 008 - 4/MC

Dr. UL RIV LAV

Director ejecutivo,
Hospital Regional Jose Alfredo Mendoza Olavarria, Tumbes, 2024

Asunto: Solicito autorizacion para ejecucion de tesis.
Tengo el agrado de saludario muy cordialmente y hacerle de conocimiento

que la suscrita, egresada de la Maestria en Gestion Publica de la Escuela de
Posgrado de la Umiversidad Nacional de Tumbes. en su proposito de optar el
grado academico de maestro en Gestion Publica. ha presentado un proyecto de
tesis. “Calidad de atencion y satisfaccion del usuario del departamento de
patologia clinica, Hospital Regional José Alfredo Mendoza Olavarria, Tumbes,

2024”; para Su ejecucion con eéxito es necesario contar con informacion
pertinente como la PEA de su personal (NUmero de trabajadores) y pacientes
atendidos por mes; Asimismo se requiere aplicar encuestas de las variables en

estudio: Gestion por competencias y efectividad institucional

En tal sentido Sefior Director, solicito la debida autorizacion, para obtener

la informacion descrita y de esta manera alcanzar mi proposito académico

Conocedor de alto espiritu de colaboracion. me despido, agradeciéndole

por anticipado por su valioso apoyo
Atentamente

1

Lic. Mercedes Casariego Martinez
I T —
ST EGIONAL TUMBES

resiaa oAt HECIGNAL JAMO 12 TUMBES
ng:zr TARIA TRAMITE DOCUMENTARIO
T p="1B1DO
15 Il 2024
1833092 R ,_;D.
0 irmd:
| Hora: Liwr— "7
15924 8> | .
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Anexo 7. Andlisis de confiabilidad de variable calidad de atencién

Suma
Items

51

53

51

52

53

54
51

54
52

52

50
53

49

69
48

51

52

47

57

52

pl5

p14

pl3

pl2

pll

pl0

p9

p8

p7

p6

p5

p4

0.2382| 0.2604 | 0.1994|0.3158| 0.1053 | 0.3767 | 0.3158| 0.6814 | 0.4266 | 0.2382| 0.7701 | 0.2438 | 19.823

p3

0.6537

p2

0

pl

0

NO

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20

VARP
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S 4.825485 K= 15
K-1= 14 o K 1+ZSL-2 K : Elnamerode
St?2=  19.82271 k—1 S2 items
15 ) 4.825485 ] S : Sumatoria de
a=  0.810608 “T15 -1 19.82271

las Varianzas de
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Anexo 8. Andlisis de confiabilidad de variable satisfaccién del usuario

Suma
ltems

63
64

61

63
64

64

61

64

62

63
68
65

61

64
55
62

64
53
69

76

0{0.13] 01/0.19/0.39|0.19| 0.35] 0.25| 20.81

p9 | pl0 | pll | p12 | p13 | p14 | p15| pl16 | p17 | p18 | p19 | p20

p8

p7

p6

0.29] 0.15] 0.56| 0.33] 0.15| 0.13| 0.05

p5

p4

0.3/ 0.4

p2| p3

0] 0.39

pl

0.41

NO

10
11
12

13
14
15
16
17

18
19
20

VARP
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2S¢

sv?

a=

4.74

20.81

0.81287

K= 20
K-1=19
K 5?2
k-1 ST2
20 [ 4.74
a= -
20 -1 20.81
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K : Elnamero de items

$? . Sumatoria de las Varianzas de
los items

s? :LaVarianza de la suma de los
items

a : Coeficiente de Alfa de Cronbach



Anexo 9. Coeficiente de correlacién de Spearman

“La significancia de la hipotesis se determinara con la aplicacion del coeficiente Rho
de Spearman, segun Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), precisan que el Rho
de Spearman es una medida de correlacién para variables en un nivel de medicién
ordinal; los individuos u objetos de la muestra pueden ordenarse por rangos”.
“‘Asimismo, se interpreta su significancia igual que Pearson y otros valores
estadisticos. En su interpretacion: el coeficiente r de Pearson puede variar de -1.00
a +1.00, donde: —1.00 = correlacién negativa perfecta”. (“A mayor X, menor Y”, de
manera proporcional. Es decir, cada vez que X aumenta una unidad, Y disminuye
siempre una cantidad constante). Esto también se aplica “a menor X, mayor Y”. (“A
mayor X, mayor Y” o “a menor X, menor Y”, de manera proporcional. Cada vez que
X aumenta, Y aumenta siempre una cantidad constante. (pp. 305 y 322). “De
acuerdo con estos indicadores la hipotesis sera positiva y significativa si esta

comprendida entre el rango positivo”.

“‘En estadistica, el, p(rho) es una medida de la correlacion (la asociacién o
interdependencia) entre dos variables aleatorias (tanto continuas como discretas).
Para calcular p, los datos son ordenados y reemplazados por su respectivo orden.
La interpretacion del coeficiente rho de Spearman concuerda en valores proximos
a 1; indican una correlacion fuerte y positiva. Valores préximos a —1 indican una
correlacion fuerte y negativa. Valores préoximos a cero indican que no hay
correlacion lineal. Puede que exista otro tipo de correlacion, pero no lineal.
correlacion de Spearman suele utilizarse para evaluar relaciones en las que

intervienen variables ordinales”. (Spearman, 1927)



Rango de correlacion de Spearman

Valor

Significado

-1

-09a-0.99
-0.7a-0.89
-0.4a-0.69
-0.2a-0.39
-0.01 a -
0.19

0
0.01a0.19
0.2a0.39
0.4a0.69
0.7a0.89
0.9a0.99

1

Correlacion negativa grande
perfecta.

Correlacion negativa muy alta.
Correlacion negativa alta.
Correlacion negativa moderada.
Correlacion negativa baja.
Correlacion negativa muy baja.
Correlacion nula.

Correlacion positiva muy baja.
Correlacion positiva baja
Correlacion positiva moderada.
Correlacion positiva alta.
Correlacion positiva muy alta.
Correlacion  positiva grande

perfecta.

Fuente: Spearman (1927)
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Anexo 10. Consentimiento informado

Y O, e e ee e, CONDNIENLC L , a través
del presente documento expreso mi voluntad de participar en la investigacion titulado:
“Calidad de atencion y grado de satisfaccion del usuario en el departamento de
patologia clinica del Hospital Regional JAMO, Tumbes, 2024”. Habiendo sido
informado(a) del proposito de la misma, asi como de los objetivos, y teniendo la confianza
plena de que informacion que en el instrumento vierta sera solo y exclusivamente para
fines de la investigacibn en mencién; ademas confio en que el investigador utilizara

adecuadamente dicha informacion asegurandome la maxima confidencialidad.

Firma del participante
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Anexo 11. Registro de sistema galenos pacientes atendidos
en mes mayo, 2024

Dias/mayo N° pacientes
1 61
2 35
3 48
4 44
5 60
6 62
7 47
8 37
9 28

10 31
11 24
12 60
13 19
14 26
15 32
16 53
17 30
18 26
19 55
20 34
21 48
22 32
23 38
24 43
25 56
26 30
27 22
28 45
29 40
30 55
31 50
Total 1271

Fuente: Unidad de Estadistica, junio, 2024, Departamento de patologia clinica
del Hospital Regional JAMO, Tumbes
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Anexo 12 Base de datos de la Encuesta

P1|P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10|P11|P12|P13 | P14 |P15| P16 P17 | P18 | P19 | P20 | P21 | P22 | P23 | P24 | P25 | P26 | P27 | P28 | P29 | P30 | P31 | P32 | P33 | P34 | P35

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25

26
27
28
29
30
31

32
33
34
35




P1|P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10|P11|P12|P13 | P14 |P15| P16 |P17 | P18 | P19 | P20 | P21 | P22 | P23 | P24 | P25 | P26 | P27 | P28 | P29 | P30 | P31 | P32 | P33 | P34 | P35

36
37

38
39
40
41

42

43

44
45

46

47

48

49

50
51

52
53
54
55
56
57
58
59
60
61

62

63

64
65

66
67

68
69
70
71

72
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P1|P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10|P11|P12 |P13 |P14|P15|P16|P17 | P18 | P19 | P20 | P21 | P22 | P23 | P24 | P25 | P26 | P27 | P28 | P29 | P30 | P31 | P32 | P33 | P34 | P35

73
74
75
76
77
78
79
80
81

82

83

84
85

86
87

88
89
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