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RESUMEN

La calidad en la atencién de salud es un factor esencial para el buen funcionamiento del
sistema sanitario y esta estrechamente ligada a la percepcién de los usuarios. En el
Perl, existen deficiencias persistentes, especialmente en zonas vulnerables como
Tumbes, donde los usuarios del SIS enfrentan dificultades como largas colas y atencién
limitada. Este estudio tiene como objetivo determinar la percepcién de la calidad de
atencién en el establecimiento Andrés Araujo Moran durante el afio 2024, evaluando
tres dimensiones clave: trato humanizado, relacion técnica y entorno. A través de un
enfoque cuantitativo, se busca identificar areas criticas y generar informacion relevante
para proponer estrategias de mejora. Los resultados podran utilizarse en futuras
investigaciones y en la implementacion de acciones orientadas a fortalecer una atencion

mas eficiente, ética y humanizada.

Palabras claves: Calidad en la atencién, atencién mas eficiente, ética y humanizada.
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ABSTRACT

The quality of healthcare is an essential factor for the proper functioning of the health
system and is closely linked to users’ perceptions. In Peru, persistent deficiencies
remain, especially in vulnerable areas such as Tumbes, where SIS users face challenges
such as long waiting lines and limited care. This study aims to determine the perception
of the quality of care at the Andrés Araujo Moran health center during 2024, evaluating
three key dimensions: humanized care, technical relationship, and environment.
Through a quantitative approach, the study seeks to identify critical areas and generate
relevant information to propose improvement strategies. The results may be used in
future research and in the implementation of actions aimed at strengthening more

efficient, ethical, and humanized healthcare services.

Keywords: Quality of care, more efficient, ethical and humane care.
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I. INTRODUCCION

En el sector salud existe una preocupacion constante por la percepcién que
tienen los pacientes sobre la calidad atencién en los servicios que presta el
personal de la salud, los clientes o usuarios externos son la base integral de la
organizacion aseguradora, Ademds de comprender plenamente a estos
usuarios, también es importante ofrecer un servicio al cliente apropiado que

pueda medirse por la calidad percibida (1).

Atencién a los usuarios “La calidad cumple un rol importante en los programas
de saludque mejoran el desempefio; de hecho, en todo el
mundo, la certificacion y el fortalecimiento de la calidad son parte de programas
de modernizacion que utilizan eficientemente los recursos para obtener buenos

resultados para las personas (2).

De acuerdo con la OMS, la calidad de la atencion en salud se concibe como un
proceso integral y permanente de mejora, que abarca promocion, prevencion,
tratamiento, rehabilitacion y cuidados paliativos, orientado a garantizar la

cobertura efectiva de las necesidades y requerimientos de los usuarios (3).

La OMS estima que en paises de bajos y medianos ingresos ocurren hasta 8,4
millones de muertes anuales —el 15% de los decesos—, en gran parte
asociadas a la falta de acceso a servicios basicos de salud, lo que contribuye a

la persistencia de muertes maternas, infantiles y neonatales evitables (4).

El MINSA ha establecido diversas directrices para laimplementacion de sistemas
de gestion de la calidad, orientadas a los establecimientos de salud con el fin de
optimizar de manera continua los estandares de atencion. Con ello, se busca
fortalecer los recursos y la tecnologia disponibles en el sector, asegurando que
respondan adecuadamente a las necesidades de los pacientes antes de la

prestacion de servicios o tratamientos (5).
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En el Peru, en relacion con la calidad y la percepcion de los usuarios sobre los
servicios de salud, el 54,2% de la poblacién considera que la calidad de la
atencion diaria esta estrechamente vinculada a la percepcion de los usuarios; el
56,3% la califica como aceptable en cuanto a la atencion y el tratamiento,
mientras que un 40% la evalia como buena y manifiesta satisfacciéon con el

servicio recibido (6).

En Tumbes, el 53,33% de los usuarios de la DIRESA manifiestan una percepcion
regular respecto a la calidad de la atencion en salud. Cabe resaltar que dicha
percepcidn es subjetiva y varia segun el punto de vista de cada persona. No
obstante, los profesionales buscan ofrecer una atencion integral conforme a los
lineamientos de cada establecimiento, mientras que las instituciones sanitarias

procuran contar con personal capacitado que actue bajo principios éticos (7).

En este contexto, los asegurados del SIS deben enfrentar largas filas para
acceder ala atencion médica, siendo las areas de admision, triaje, farmacia y las

oficinas del propio SIS los puntos donde se presentan las mayores dificultades
(8).

El estudio basa su valor teorico, debido a que mediante los resultados que se
obtendran se podra plantear informacion que beneficiara a la creacion de
estrategias e intervenciones para solucionar este problema. Esta informacion
ayudara en el sustento de proximas investigaciones relacionadas con la variable,
ayudando en la identificacion de los problemas de la sociedad en salud para una

atencion hospitalaria de calidad.

Desde una perspectiva metodoldgica, este estudio proporcionara a la poblacién
un instrumento de evaluacion cuantitativa que permitira medir la percepcion de
los usuarios, asi como cuantificar el nivel de calidad de la atencion recibida en
las diferentes areas de las instituciones de salud en Tumbes, constituyendo

ademas una herramienta util para futuras investigaciones con objetivos similares.

Por otra parte, su relevancia practica radica en que, al identificar el nivel de
percepcion de los usuarios sobre la calidad de atencidon en el establecimiento de
salud Andrés Araujo Moran, es posible implementar estrategias de mejora y
prevencion que fortalezcan el servicio brindado, evitando asi el deterioro de la

calidad en las instituciones de salud.
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Finalmente, tiene un significado social, mediante la realizacion de Ila
investigacion se buscara contribuir con la mejora en los indices del problema
encontrado en la poblacion, teniendo en cuenta que la calidad de atencién es un
indicador importante que refleja en que forma el profesional realiza sus
actividades diarias y como esta es percibida por los usuarios; a través de los
resultados se podran plantear actividades de mejora para una mejor percepcion
de las poblacion ante el trato humanizado de los profesionales de salud dentro
del establecimiento de salud Andres Araujo Moran y en la region Tumbes en

general.

La investigacion tuvo como objetivo general Determinar la percepcion de la
calidad de atencion de los usuarios en el establecimiento de salud Andrés Araujo
Moran, Tumbes 2024. De la misma manera, tuvo como objetivos especificos,
Identificar la percepcion de la calidad de atencion en su dimension aspecto
humanizado de los usuarios que asisten al establecimiento de salud Andrés
Araujo Moran, Identificar la percepcion de la calidad de atencion en su dimensién
relacion técnica de los usuarios que asisten al establecimiento de salud Andrés
Araujo Moran, Identificar la percepcion de la calidad de atencién en su dimensién
entorno de los usuarios que asisten al establecimiento de salud Andrés Araujo

Moran.
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II. REVISION DE LITERATURA
2.1. Bases Tedricas — Cientificas

El aspecto humano comprende las cualidades que identifican a la persona como
tal, vinculadas a su capacidad de razonamiento y conciencia. Asimismo, abarca
el conjunto de emociones, sentimientos y factores sociales que influyen en la
relacion del individuo consigo mismo y con su entorno. En este sentido, la
humanizacion de la atencién en salud supone reconocer al paciente como un ser
integral, con necesidades fisicas, emocionales y psicoldgicas que deben ser

atendidas de manera conjunta (17).

El Modelo de la Teoria del Cuidado Humano de Jean Watson, de enfoque
filosofico existencial-fenomenoldgico y con fundamento espiritual, concibe la
enfermeria como un ideal moral y ético. Plantea que el cuidado humano se
sustenta en el compromiso moral, la experiencia, la percepcion y la conexion.
Asi, la atencion humanizada exige que el personal de salud asuma la obligacion
moral de mejorar la calidad de vida de cada persona, sana o enferma, mediante
una practica educativa en cada acto de cuidado, fortaleciendo la percepcion del

paciente sobre la atencion recibida (18).
Escala de medicion del cuidado humano transpersonal:

- Satisfaccion de necesidades: las necesidades fisiol6gicas se organizan de
manera jerarquica. El cuidado, como labor profesional, busca atender dichas
necesidades humanas en el ambito de la salud individual, comunitaria o
poblacional, de forma integral y holistica, abarcando distintos niveles de atencién
(29).

- Habilidad y técnicas de enfermeria: se fundamentan en la automatizacién
del cuidado y en la aplicacion de procesos que recaen bajo la responsabilidad

del profesional de enfermeria (20).

- Relacion paciente—enfermero: la comunicacion permite identificar las
necesidades de los pacientes y sus familias, al tiempo que los mantiene
informados y actualizados sobre su estado de salud. Esta interaccion exige

sensibilidad, iniciativa y altruismo, ademas de coherencia sustentada en la
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honestidad, la percepcion objetiva de la realidad y el compromiso con la verdad
(21).

- Autocuidado del profesional: la atencién brindada constituye la esencia
del cuidado e implica acciones establecidas de manera conjunta entre quien
brinda el servicio y quien lo recibe. La enfermeria, como disciplina, aplica
conocimientos en diversos ambitos de la salud y desarrolla habilidades y técnicas

orientadas a mejorar el bienestar de la persona, la familia y la comunidad (22).

- Aspectos espirituales del cuidado enfermero: la espiritualidad, influida por
creencias o ideologias, constituye una dimensién intima y trascendente
vinculada al bienestar del paciente, junto con sus necesidades fisicas,
emocionales y sociales. Para brindar este tipo de cuidado es fundamental
respetar normas éticas, evitando conflictos de valores; por ello, el cuidado
espiritual debe asumirse con responsabilidad y respeto, especialmente en

pacientes en fase terminal (23).

- Aspectos éticos del cuidado: la ética en enfermeria orienta la practica
profesional mediante principios y valores, integrando el cuidado humanizado

como base para asegurar la calidad de la atencion en salud (24).

Relacion técnica: busca mejorar la comunicacion en salud mediante escucha
activa, lenguaje claro, empatia y respeto, promoviendo confianza y colaboracion

entre pacientes y profesionales (25).

La Teoria de las Relaciones Interpersonales de Hildegard E. Peplau considera
la relacion enfermera—paciente como un proceso terapéutico, influido por
experiencias psicobiolégicas, y estructurado en cuatro fases: orientacion,

identificacion, aprovechamiento y resolucién.”

- Orientacion: en esta etapa, la persona reconoce una necesidad y recurre

a la atencion del profesional de salud.

- Identificacion: en esta fase, el paciente establece vinculo y se reconoce

con quienes le proporcionan cuidado.

- Explotacion: en esta etapa, el paciente busca aprovechar al maximo la

relacion terapéutica para obtener beneficios.
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- Resolucion: ocurre cuando el paciente deja atras sus objetivos anteriores

y establece nuevas metas (26).

Un entorno laboral saludable debe ofrecer un espacio accesible que comprenda
las necesidades de los usuarios, reduzca barreras y dificultades entre las
personas, y brinde informacion orientada a la promocion de la salud y la
prevenciéon de enfermedades. Estos entornos se constituyen en escenarios que
impulsan el desarrollo humano sostenible, fortalecen capacidades y favorecen el

bienestar tanto individual como colectivo. (27).

La Teoria del Entorno de Florence Nightingale mantiene gran vigencia en la
practica enfermera actual, al resaltar la influencia del ambiente en la
recuperacion del paciente. Sefiala la necesidad de garantizar un entorno limpio,
seguro y confortable, asi como de aplicar medidas preventivas que disminuyan
el riesgo de infecciones y enfermedades en el ambito hospitalario. Para
Nightingale, un ambiente fisico adecuado contribuye significativamente al

bienestar del paciente. (26).
2.2. Antecedentes

El andlisis de investigaciones a nivel internacional Al-Jabri et al (9), afio 2021 en
su investigacion titulada Calidad de la atencidén y seguridad del paciente en las
instituciones sanitarias de Oman, empleando una metodologia de tipo
transversal, los datos se recogieron por los items: Calidad general de la atencién
y la seguridad del paciente, incorporando en la escala revisada de Cuidado En
un estudio con una muestra de 367 pacientes, utilizando el Instrumento de
Competencia Basica de Profesionales de la Salud y el enfoque humanitario, se
evidencié que la calidad de la atencién y la seguridad del paciente fueron
percibidas como altas. Los profesionales de salud otorgaron valoraciones mas
elevadas que los propios pacientes. Asimismo, se identificé una relacion entre
las variables hospitalarias y la calidad global de la atencién, asi como entre el
area de trabajo y la percepcién de los usuarios. En conclusién, tanto usuarios
como profesionales consideraron la atencién y la seguridad del paciente como

excelentes.

Ferede et al (10), afio 2023 en su investigacion titulado Percepciones de los

pacientes sobre los comportamientos de cuidado en los hospitales de referencia
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en Etiopia, con una metodologia de corte transversal, con una muestra formada
por 652 pacientes de ambos sexos. Los resultados obtenidos por los autores
indicaron que la percepcién de los pacientes sobre la atencién fue alta. Por lo
gue finalmente se concluyd que los pacientes hospitalizados en Etiopia tienen
usualmente una percepcion alta acerca de la atencion que reciben,
especialmente con respecto al cuidado fisico, mientras que sus expectativas en

la atencion estaban orientadas a lo emocional son mucho mas bajas.

Bezawit et al (11), afio 2023 en su investigacion titulada Percepcion de la calidad
de los servicios médicos en el departamento de consultas externas de los
hospitales publicos de la Zona de Dawro, en el sur de Etiopia. La metodologia
empleada fue de tipo descriptiva, cuantitativa y de corte transversal, con una
muestra conformada por 420 pacientes. Los resultados obtenidos por los autores
revelaron que el 51% de los pacientes calificaron la calidad percibida como mala,
mientras que el 9% como promedio y el 35% de los usuarios la calificaron como
buena, asi mismo, la percepcion media se relacioné directamente con el tiempo
de espera menor a una hora y la disponibilidad de medicamentos prescritos.
Finalmente, los autores concluyeron que los usuarios calificaron la calidad

percibida como mala.

A nivel Nacional Contreras (12), afio 2021 en su estudio titulado Percepcion
sobre la calidad presente durante la atencion que reciben los usuarios de un
centro de salud en el Pert, "Se aplico una metodologia descriptiva con una
muestra conformada por 120 usuarios. Los resultados mostraron que el 75% de
los encuestados manifesto un alto nivel de satisfaccion con la atencion recibida.
Respecto a las dimensiones de fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y
empatia, mas del 63,3% expreso satisfaccion elevada, mientras que un 10%
indicé insatisfaccion. Asimismo, el SIS identificé una relacion significativa entre
la percepcidn y la calidad del servicio. En conclusion, aunque mas de la mitad de
los usuarios se mostraron satisfechos, los aspectos tangibles del establecimiento

fueron calificados de manera negativa.”

Arévalo (13), en el afio 2022 En su investigacion titulada La calidad de atencion
y la percepcidn del usuario sobre la consulta externa del Hospital Nacional Daniel
Alcides Carrion, se aplicd una metodologia cuantitativa, observacional y de corte
transversal, con una muestra de 100 usuarios. Los resultados mostraron que el
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51% percibié la calidad de la atencion como regular, el 39% la calific6 como
buena, el 39% manifesté estar medianamente satisfecho y el 29%
completamente satisfecho; sin embargo, un 32% expreso insatisfaccién con el
servicio brindado por el personal de salud. El estudio concluyd que existe una

relacién directa entre la calidad de la atencion y la percepcion de los usuarios.

Huillca et al (14), afio 2022 en su investigacién titulada Relacién entre la
satisfaccion y percepcion de la calidad de atencién de enfermeria en madres de
nifos menores de 5 afios atendidos en el consultorio CRED del Hospital Santa
Rosa — Madre de Dios, se utiliz6 una metodologia cuantitativa, descriptivo—
correlacional, de corte transversal y no experimental, con una muestra de 172
madres de niflos menores de cinco afos. Los resultados mostraron que menos
del 50% presento un nivel de satisfaccion medio, seguido de un grupo con
satisfaccion baja y un porcentaje considerable con satisfaccion alta. En cuanto a
la percepcion de la calidad de atencion, menos de la mitad report6 una valoracion
baja. El estudio concluy6 que existe una relacion significativa entre la satisfaccion

y la percepcion de la calidad de atencion.

A nivel local Delgado (15); afio 2023 en su estudio titulado Relacion entre la
percepcion del usuario y la calidad de atencion en el servicio de emergencia del
Hospital Regional de Tumbes, se aplicé una metodologia cuantitativa con disefio
no experimental, descriptivo—correlacional, en una muestra de 201 pacientes.
Los resultados evidenciaron una relacién entre la percepcion del usuario y la
calidad de atencion, destacandose una diferencia porcentual en los niveles de
satisfaccion: 27% satisfechos, 26% poco satisfechos y 18% satisfechos con la
atencion. Asimismo, el 58% percibié un nivel regular en la calidad del servicio, el
33% un nivel bueno y el 10% un nivel deficiente. El autor concluyé que existe
una relacion significativa entre ambas variables, considerando la calidad de

atencion como aceptable.

Garcia (16), afio 2023 en la investigacion titulada Percepcion de la calidad de
atencion de los usuarios externos de la Direccion Regional de Salud de Tumbes,
se empled una metodologia cuantitativa, no experimental, con disefio descriptivo
simple y una muestra de 120 usuarios. Los resultados revelaron que el 55%
percibio la calidad de atencién como regular, el 26,7% como buena y apenas el
2% como excelente. En la dimension estructura, el 57% reporté una percepcion
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regular, el 19% buena y el 6% excelente. Respecto a la dimensién proceso, el
43% manifestd una percepcién regular, el 22% buena y el 2,5% excelente.
Finalmente, en la dimension resultado, el 38% evalu6 la atencion como
deficiente, el 32% regular y el 13% buena. El autor concluye que la percepcion
de la calidad de atencién en la DIRESA Tumbes presenta limitaciones en todas

sus dimensiones.
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l1l. MATERIALES Y METODOS
3.1. Tipo de investigacion

Tendra un enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo basico, con la finalidad de
describir las caracteristicas de la variable a través de la observacion y medicion

correspondiente
3.2. Disefio de investigacién

El disefio sera no experimental, de corte transversal. Teniendo como finalidad el
describir sin manipular la variable en investigacion, durante un lapso de tiempo

determinado.

M sesssss) O
3.3. Poblacion y muestra

Estara conformada por el promedio mensual de asistentes al centro de salud
Andrés Araujo Moran. Segun la informacién brindada por el establecimiento, la

cantidad de usuarios mensuales aproximadamente fue de 300.

3.4. Criterios de seleccion
Criterios de inclusion

- Usuarios que se encuentren dentro de la jurisdiccidon del centro de salud
andes Araujo Moran.

- Usuarios mayores de edad.
Criterios de exclusion

- Usuarios que cuenten con algun problema que impida su participacion.

- Usuarios que no desees participar voluntariamente.
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3.5. Técnicas e instrumentos
Técnica

La técnica presente en la investigacion sera la encuesta, mediante la cual se
podra recolecta la informacion a través de herramientas planteadas que permitan

el acopio de datos necesarios para el conocimiento y descripcion de la variable.
Instrumentos de recoleccién de datos:

El instrumento que se desarrollara en la investigaciéon sera el cuestionario. En
este caso, el cuestionario dentro de la investigacion fue presentado por Castillo
C. (2022) en su investigacion con caracteristicas similares a la propuesta. Este
instrumento contara con 30 items, los cuales seran valorados a traves de una

escala de respuesta de Siempre: 3; A veces: 2y Nunca: 1.
3.6. Validacién y confiabilidad

Instrumento elaborado en otra investigacion, se considerara las modificaciones
gue se deban realizar para poder realizar la validacion por juicio de expertos, lo
gue es importante antes de la aplicacion del cuestionario. Por otro lado, debera
realizar una prueba piloto para evaluar la fiabilidad del instrumento para la
medicién de la variable. Esta debera estar conformada por una pequefia cantidad
de usuarios que cumplan con las mismas caracteristicas de la poblacién

muestral.

3.7. Procesamiento y recoleccion de datos

Para la recoleccion de la informacion se considerard inicialmente enviar la
solicitud correspondiente para el obtener el permiso del establecimiento. Cuando
se obtenga el permiso, se debera proceder a realizar las coordinaciones
necesarias con el jefe/a del centro de salud, para poder iniciar con la aplicacion
del instrumento. Una vez coordinado todo, se debera asistir al establecimiento
durante los dias de mayor afluencia para la aplicacion del cuestionario, el cual

durara de 15 a 20 minutos. Luego se iniciara con el procesamiento de los datos.
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3.8. Procesamiento y analisis estadistico

Teniendo la informacidn recolectada a través de los cuestionarios, se procedera
a realizar una base de datos en Microsoft Excel 2019, lo que permitira que se
pueda analizar la informacién de la variable. A través del uso de la estadistica
descriptiva se podra responder a los objetivos que estan establecidos dentro de
la investigacion, mostrando los resultados a través de tablas y figuras.

3.9. Aspectos éticos

Considerando los criterios enunciados por Gozzer en 1998, los cuales incluyen
la confidencialidad, credibilidad, confiabilidad y auditabilidad, donde se deberéa
respetar la autonomia de los participantes y se permitirA que expresen sus

propias opiniones en la encuesta que se les administrara.

1. El principio de defensa de la persona, a través de este punto establecido
en la investigacion, se considerara la salud y bienestar completo de los
usuarios participantes en la investigacion, haciendo de su estancia en el
estudio, un momento favorable y ostentoso para las personas.

2. El principio de la primacia del ser humano y defensa de la vida fisica, se
presentara en la investigacion para mantener al ser humano como sujeto
de estudio, importante a cada paso a realizar, priorizando su bienestar.

3. El principio de autonomia y responsabilidad personal; cada participante
sera libre de tomar las decisiones que crean convenientes con respecto
al estudio, antes, durante y después de su desarrollo, considerando que
cada accion realizada deber responsable y considerar el respeto y libertad
de cada ser humano.

4. El principio de beneficencia, menciona dentro de la investigacion, cada
usuario que participe del estudio, estara protegido en a cada paso del
desarrollo de la recoleccion de la informacion, previniendo algun dafio

contra los participantes.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

Tabla 01: Identificar la percepcién de la calidad de atencion en su
dimension aspecio humanizado de los usuarios que asisten al

establecimiento de salud Andrés Araujo Moran.
Aspecto Humano

Frecuenci Porcentaj Porcentaje Porcentaje

a E valido acumulado
Vélido A 43 253 253 25,3
Veces
Siempr 127 747 747 100,0
&
Total 170 100,0 100,0

Tabla 02: Identificar la percepcién de la calidad de atencion en su
dimensién relacion técnica de los usuarios que asisten al

establecimiento de salud Andrés Araujo Moran.
Relacion Técnica

Frecuenci Porcentaj Porcentaje Porcentaje

a s vélido acumulado
Valido A 54 31,8 318 31,8
Veces
Nunca 2 1,2 12 32,9
Siempr 114 67,1 67,1 100,0
e
Tofal 170 100,0 100,0
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Tabla 03: Identificar la percepcién de la calidad de atencidén en su
dimensién entorno de los usuarios que asisten al establecimiento de

salud Andrés Araujo Moran.

Entorno
Frecuenci Porcentaj Porcentaje Porcentaje
a = valido acumulado
Vélido A 39 22,9 22,9 22,9
Veces
Nunca 3 1,8 1,8 247
Siempr 128 75,3 75,3 100,0
X
Total 170 100,0 100,0

Tabla 04: Determinar la percepcion de la calidad de atencion de los
usuarios en el establecimiento de salud Andrés Araujo Moran, Tumbes
2024.

Calidad de Atencion

Frecuenci Porcentaj Porcentaje Porcentaje

a = valido acumulado
Valido A 33 194 194 194
VECES
NUNCA 1 B 6 20,0
SIEMPR 136 80,0 80,0 100,0
E
Total 170 100,0 100,0
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4.2

Discusioén

Tabla 01: Los resultados relacionados con la percepcién de los
usuarios sobre la calidad de atencion en cuanto al aspecto
humanizado en el establecimiento de salud Andrés Araujo Moran
indican que el 74.7% de los encuestados considera que siempre se
brinda un trato humanizado, mientras que el 25.3% manifesto que esto

ocurre solo a veces.

Tabla 02: Los resultados sobre la percepcion de la calidad de atencién
en la dimension de relacion técnica por parte de los usuarios del
establecimiento de salud Andrés Araujo Moran revelan que el 67.1%
considera que siempre se mantiene dicha relacion, el 31.8% sefala

gue ocurre solo en a veces y el 1.2% indica que nunca se da.

Tabla 03: Los resultados respecto a la percepcion de la calidad de
atencion en la dimension entorno, segun los usuarios del
establecimiento de salud Andrés Araujo Moran, muestran que el
75.3% considera que siempre se brinda un entorno adecuado, el
22.9% opina que esto sucede solo a veces, y el 1.8% manifiesta que

nunca se presenta.

Tabla 04: Los resultados relacionados con la percepcion de la calidad
de atencion de los usuarios en el establecimiento de salud Andrés
Araujo Moran, Tumbes 2024, evidencian que el 80% considera que
siempre se ofrece una atencion de buena calidad, el 19.4% indica que
esto ocurre solo en algunas ocasiones, y el 6% sefiala que nunca se

brinda.
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V. CONCLUSIONES

En el centro de salud Andrés Araujo Moran, el 74.7% de los usuarios
manifiesta recibir de forma permanente un trato humanizado. No obstante,
el 25.3% considera que esta cualidad no se brinda de manera constante,
lo que evidencia la necesidad de fortalecer la atencion en el aspecto

interpersonal.

Relacién técnica: El 67.1% de los encuestados considera que siempre
existe una adecuada relacion técnica en la atencién, lo cual refleja un nivel
aceptable de competencia profesional percibida. No obstante, un 31.8%
opina que esto ocurre solo a veces y un 1.2% que nunca, lo que sugiere

la necesidad de fortalecer la calidad técnica en algunos casos.

Entorno del establecimiento: Un 75.3% de los usuarios percibe que
siempre se proporciona un entorno adecuado durante la atencion, lo que
denota un ambiente generalmente favorable. Aun asi, el 22.9% considera
gue esto solo sucede en ocasiones y el 1.8% que nunca, lo cual resalta la
importancia de mantener y mejorar las condiciones fisicas y ambientales

del establecimiento.

Percepcion general de la calidad de atencion: En términos generales, el
80% de los usuarios manifiesta recibir siempre una atencion de buena
calidad, lo que representa un resultado positivo para la institucion. Sin
embargo, el 19.4% indica que esta calidad no es constante, y un 6%
expresa que nunca la experimenta, evidenciando la necesidad de
implementar acciones correctivas para garantizar una atencion equitativa

y sostenida para todos los pacientes.
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VI. RECOMENCACIONES

Se sugiere capacitar de manera continua al personal de salud en
habilidades de comunicacion, empatia y trato digno al usuario, con el fin
de garantizar que todos los pacientes perciban un trato calido y

respetuoso en todo momento.

Es recomendable realizar supervisiones periédicas y programas de
actualizacion profesional para asegurar que los procedimientos técnicos
se apliquen correctamente y con precision, reforzando asi la confianza de

los usuarios en el personal de salud.

Se debe evaluar y, de ser necesario, intervenir en las condiciones de
infraestructura, limpieza, sefalizacion y comodidad de los espacios, de
forma que se mantenga un ambiente seguro, ordenado y acogedor para

todos los usuarios.

Se propone implementar mecanismos de monitoreo y evaluacion continua
de la calidad del servicio, incorporando la voz de los usuarios a través de
encuestas de satisfaccion. Asimismo, es fundamental fomentar una

cultura organizacional orientada a la mejora continua.

Analizar los perfiles de los usuarios que manifestaron recibir atencion de
calidad solo a veces o nunca, para identificar posibles brechas y disefiar

estrategias dirigidas a asegurar la equidad en la prestacion del servicio.
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