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RESUMEN

Este estudio fue de tipo aplicada, nivel relacional, método interrogatorio y
disefio no experimental, prospectivo y transversal, con el instrumento de
medicién de calidad de atencion en consulta externa SERVQUAL, de los 273
pacientes encuestados se encontré en mayor frecuencia del grupo etareo 35 a
39 afios (24,9%), del género femenino (68,9%); grado de instruccion
secundaria (37,4%), nivel de satisfaccion satisfecho (73,6%) y tratamiento
odontolégico realizado de curaciones dentales (67,0%). El nivel de satisfaccién
no tiene relacion estadisticamente significativa con el tratamiento odontologico
(p=0,861), con la edad (p=0,214), con el género (p=0,267) y con el grado de
instruccion (p=0,278) de los pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.
Concluyendo mediante la prueba estadistica de Chi cuadrado, de que no existe
relacion estadisticamente significativa entre el nivel de satisfaccién con el
tratamiento odontolégico recibido por los pacientes adultos atendidos en el
servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno,
Ayacucho 2017. (p=0,861 >p=0,05).

Recomendando mejorar en los resultados de insatisfaccion encontrada, como
en las sefalizaciones adecuadas en la ubicacion del servicio de
Odontoestomatologia, publicar la cartera de servicios y costos de tratamiento,
respetar el horario de inicio de atencién y el tiempo de espera y los
tratamientos odontolégicos realizados que tuvieron mayor frecuencia de

insatisfaccion, como la profilaxis dental y las exodoncias.

Palabras clave: Satisfaccion, insatisfaccién y tratamiento odontoldgico.



ABSTRACT

This study was of applied type, relational level, interrogation method and non-
experimental, prospective and transversal design, with the instrument for
measuring quality of service in external consultation SERVQUAL. Of the 273
patients surveyed, the highest frequency was found in the age group 35 a 39
years (24.9%), of the female gender (68.9%); grade of secondary education
(37.4%), satisfaction level satisfied (73.6%) and dental treatment performed on
dental curing (67.0%). The level of satisfaction does not have a statistically
significant relationship with dental treatment (p = 0.861), with age (p = 0.214),
with gender (p = 0.267) and with the degree of instruction (p = 0.278) of patients
adults attended in the Odonto-stomatology service of the Jesus Nazareno
Support Hospital, Ayacucho 2017. Concluding by means of the Chi-square
statistical test, that there is no statistically significant relationship between the
level of satisfaction with the dental treatment received by the adult patients
treated in the Odonto-stomatology service of the JeslUs Nazareno Support
Hospital, Ayacucho 2017. (p = 0.861> p = 0.05).

We recommend improving the results of dissatisfaction found, such as in the
appropriate signage at the location of the Odonto-stomatology service,
publishing the portfolio of services and treatment costs, respecting the start-up
time and the waiting time and the dental treatments performed. they had a

higher frequency of dissatisfaction, such as dental prophylaxis and extractions.

Key words: Satisfaction, dissatisfaction and dental treatment.
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INTRODUCCION
La satisfaccion del usuario es un aspecto de la salud publica que ha venido
cobrando mayor atencion. Es considerada un fenomeno basicamente
psicologico La satisfaccion supone una valoracion subjetiva del éxito alcanzado
por un sistema. Cabello y col, la definen como “medida en que la cita sanitaria y
el estado de salud cumplen con las expectativas del usuario”. La satisfaccion
es un indicador subjetivo, porque esta enfocado mas hacia percepciones y
actitudes de la persona que hacia criterios concretos y objetivos.
La satisfaccion de los usuarios es un buen predictor del cumplimiento de un
adecuado servicio. Toda esta informacion recaudada va demostrar que la
opinion del paciente puede utilizarse sisteméaticamente para mejorar la
organizacion de los servicios, por esa raz6n es importante conocer si se
alcanzo las expectativas de los pacientes y una forma de conocer es a traves
de los andlisis de satisfaccion. Es importante la orientacion de los servicios
hacia las necesidades de los pacientes, con el fin de ofrecer nuevos enfoques y
soluciones a los entornos sociales y tecnolégicos. Por ello, la evaluacién de la
calidad en la prestacion de los servicios de salud al usuario es un campo de
estudio en las investigaciones de mercado.
Algunos dimensiones de la satisfaccion asociadas a la atencion odontoldgica
han sido identificadas y son relacionadas a aspectos asociados al diagnéstico y
tratamiento, resultados, facilidades y actitudes acerca de la atencion
odontoldgica en general.
El presente estudio tendra como objetivo determinar el nivel de satisfaccion de
los pacientes adultos atendidos en el Servicio de Odontoestomatologia del
Hospital de Apoyo de Jesus Nazareno segun las dimensiones de satisfaccion.
Conociendo en edad, género y grado de instruccion en el mes de Octubre del
ano 2017.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1.Descripcion de larealidad problematica.
La satisfaccion del paciente es un tema de debate para las instituciones de
salud, es asi que la evaluacion de la calidad en la prestacion de los
servicios es un campo de estudio que ha cobrado gran interés en la
investigacion de mercado, en la administracion sanitaria y dentro del

ambiente académico.

La prestacion de servicios de salud no se puede comparar con los servicios
gue ofrecen otras entidades, ya que no es un producto netamente fisico,
sino que se basa en interacciones humanas que deja sensaciones que se

traducen en sentimientos de satisfaccion o insatisfaccion (1).

La satisfaccion del paciente con el servicio odontologico puede ser
influenciada por caracteristicas sociodemogréficas del individuo, como el
sexo, edad, raza o nivel socioecondmico. Diversos estudios han llegado a
diferentes conclusiones con respecto a estas influencias. El tipo de
atencion recibida, la naturaleza de la interaccion dentista-paciente y la

estructura de la atencién dental entregada son también factores que

14



influyen significativamente en el nivel de satisfaccion (2).

Actualmente, la satisfaccion de los usuarios es utilizada como un indicador
para evaluar las intervenciones de los servicios sanitarios, pues
proporciona informacién sobre la calidad percibida en los aspectos de

estructura, procesos y resultados (3).

La calidad es un término dificil de definir, debemos considerar las
dimensiones que considera el usuario para conceptualizarla: eficiencia,
accesibilidad, relaciones para interpersonales, continuidad, comodidad y
oportunidad de la atencion (4).

Los pacientes que acuden a las unidades médicas esperan contar con
servicios accesibles, tanto en funcion de distancia y transporte, como de los
tramites que se requieren para poder disponer de ellos: atencion con
cortesia y en forma oportuna, un ambiente agradable en cuanto a

iluminacion, temperatura, ventilacion, intimidad, comodidad, orden y aseo

3).

En nuestro pais, los hospitales del sector publico enfrentan serias
deficiencias, y pese a los esfuerzos por brindar un mejor servicio los
usuarios, siguen manifestando su insatisfaccion por la atencion que
reciben: trato descortés por parte del personal asistencial y administrativo,
largas colas para efectuar engorrosos tramites, falta de una adecuada
orientacion al usuario y prolongados tiempos de espera para recibir
atencion. Asimismo, existe una tendencia decreciente en relacion al

namero de atenciones registradas en los Ultimos afios en estos servicios

(5).

El Hospital de Apoyo Jesus Nazareno fue re categorizado el 20 de abril de
2012. Actualmente es el segundo hospital en la capital de la provincia de
Huamanga con Nivel lI-E categorizado por la Direccion Regional de Salud
Ayacucho, que brinda atencion a mas de 27 000 habitantes asegurados a

este nosocomio junto con la demanda de referencia de los distritos de:
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1.2.

Ayacucho, JeslUs Nazareno, San Juan Bautista, Carmen Alto y otros
cercanos, en 5 especialidades con 140 profesionales de distintas ramas
meédicas, 118 asistenciales y 22 administrativos. Sin embargo, a pesar de
ser una importante estratégica se cuenta con pocos estudios que evaluen
el grado de satisfacciéon de los pacientes respecto a la calidad de atencién,
es importante realizar el presente trabajo de investigacion. Ya que las
encuestas de satisfaccion del usuario externo recogido por la Red de
Salud Huamanga existe una brecha de insatisfaccion en casi todos los
establecimientos de salud de su ambito, esto motivo a que se desarrolle el
presente proyecto de investigacion, ya que también en estos Ultimos meses
existe quejas de los usuarios en el servicio de Odontologia del Hospital de
Apoyo JesUs Nazareno registrados en el cuaderno de reclamaciones,

referidas al tiempo de espera y demora en la atencion en el consultorio.

Formulacién de problema.

1.2.1. Problema principal.
¢, COmo es la relacion del nivel de satisfaccion con el tratamiento
odontolégico recibido en pacientes adultos atendidos en el servicio
de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno,
Ayacucho 20177

1.2.2. Problemas especificos:
Ps1 ¢Cudles son los tratamientos odontolégicos recibidos por los
pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia

del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017?

Ps2 ¢Cual es el de nivel satisfaccion del tratamiento odontoldgico
recibido en pacientes adultos segun edad, atendidos en el servicio
de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno,
Ayacucho 20177.

16



Ps3 ¢Cudl es el nivel de satisfaccion del tratamiento odontoldgico
recibido en pacientes adultos segun género, atendidos en el servicio
de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno,
Ayacucho 2017?.

Ps4 ¢Cual es el nivel de satisfacciéon del tratamiento odontoldgico
recibido en pacientes adultos segun grado de instruccion, atendidos
en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus

Nazareno, Ayacucho 20177.

1.3.0bjetivos de la investigacion.

1.3.1.

1.3.2.

Objetivo general.

Determinar la relacion del nivel de satisfaccion con el tratamiento
odontolégico recibido en pacientes adultos atendidos en el servicio
de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno,
Ayacucho 2017.

Objetivo especifico:
Os1. Conocer los tratamientos odontolégicos recibidos en pacientes
adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del

Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 20177

Os2. Conocer el nivel de satisfaccion con el tratamiento
odontolégico recibido en pacientes adultos segun edad, atendidos
en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus

Nazareno, Ayacucho 2017.

Os3. Conocer el nivel de satisfaccion con del tratamiento
odontolégico recibido en pacientes adultos segun género, atendidos
en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus

Nazareno, Ayacucho 2017.

Os4. Conocer el nivel de satisfaccion del tratamiento odontolégico

17



recibido en pacientes adultos segin grado de instruccion, atendidos
en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus

Nazareno, Ayacucho 2017

1.4.Justificacion de la Investigacion.

A nivel mundial, desde la creacién de los servicios de salud publica hasta
nuestra era, se ha observado un incremento en las demandas de los
servicios basicos de salud y cada vez la poblacion exige mayor calidad en
los servicios que se ofertan en las diferentes unidades de salud. La
evaluacion de la calidad de la atencion a la salud, asi como el disefio de
mecanismos para asegurarla se ha convertido en un campo de estudio de
gran interés.

Si bien uno de los aspectos prioritarios dentro de la administracion de
servicios de salud ha sido el de ampliar la cobertura y por tanto analizar la
productividad y eficiencia con el objeto de dotar de servicios en nimero
suficiente a la poblacion y alcanzar al mayor numero de grupos
vulnerables, en la actualidad se ha reconocido que la cantidad no es
suficiente para alcanzar las metas de brindar una atencion efectiva y lograr
los impactos deseados en términos de salud si no se toma en cuenta la
necesidad de mejorar la calidad de las acciones de la atencion
odontolégica por ello se quiere conocer cual el nivel de satisfaccion de los

usuarios adultos al servicio de odontoestomatologia de dicho nosocomio.

Estudios previos en esta rama, revelan la extension de las deficiencias en
los servicios de atencion en salud al usuario; éste ultimo prevalece como
eje primordial de todos los servicios de salud de todo pais desarrollado o

en vias de desarroallo.

1.4.1. Importancia de la Investigacion.
La razon por la cual se realiz6 este trabajo de investigacién es
porque, la orientacion de los servicios hacia las demandas de
quienes los utilizan esta cada dia mas presente de las propuestas de

profesionales, gestores y planificadores en el ambito de salud.

18



Actualmente surgen propuestas de control de la calidad de los
servicios a partir de la opiniéon de los usuarios que los utilizan los
servicios, los cuales son ofrecidos por el Ministerio de Salud. Desde
este enfoque, el analisis de la opinidén de los usuarios incorpora la
perspectiva de los ciudadanos en el marco global de la evaluacién
de los programas de salud. En los pocos estudios revisados sobre
satisfaccion y calidad de dicho hospital realizado por la red de salud
huamanga, se concluye que en general los usuarios no estan
satisfechos con los servicios y tratamientos que reciben, pero al ir a
temas mas especificas y concretos como: informacion, trato o
amabilidad, tiempo lograr la satisfaccion en los pacientes durante el
tratamiento o de espera, infraestructura ésta satisfaccion disminuye,
por ello con este trabajo se identificara las dificultades o deficiencias
encontradas en la atencion odontolégica del servicio de
odontoestomatologia de dicho nosocomio, para luego cerrar esas

brechas existentes y mejorar la calidad de atencion

1.4.2. Viabilidad de lainvestigacion
La investigacién es factible porque se realizé con una poblacion que
asiste en forma regular a la atencion odontoldgica por los usuarios al
servicio odontoestomatolégico del Hospital de Apoyo Jesus
Nazareno y el interés que prestaron las autoridades en dicho
nosocomio del trabajo de investigacion en las primeras
coordinaciones previas realizadas. De parte de la investigadora no
existiendo ningln inconveniente para su ejecucion de dicho proyecto

de investigacion.

1.5.Limitacion del estudio.
La investigacion se realizé en el servicio de odontoestomatologia en el
Hospital de Apoyo Jesus Nazareno se observé poco cooperacion durante
la encuesta realizada por parte de los pacientes. Por el tiempo de ejecucion

de la encuesta.
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Demora en la universidad Alas Peruanas durante la revisién del proyecto

de investigacion. Por disponibilidad de tiempo de los docentes revisores.
Por parte de la investigadora hubo dificultad en el sistema de redaccion.

Durante la recopilacion de antecedentes de investigacion regional no existe

Antecedentes con la investigacion anterior realmente a nivel regional.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO.
2.1.Antecedentes de la investigacion.
2.1.1. Antecedentes internacionales.
ARAYA VC, COLABORADORES (2014) Chile. Se realiz6 un
estudio con el propésito de determinar la calidad del servicio
odontolégico publico basado en percepciones intangibles en
pacientes sin discapacidad y discapacitados. El estudio se realizo en
una poblacién asignada, en un Centro de Salud Familiar (CESFAM)
mediante una encuesta validada en la metodologia SERVPERF en
los hogares a personas mayores de 14 afos. El tipo de estudio
aplicativo, meétodo observacional, disefio transversal, nivel
descriptivo. Se detectaron niveles de valoracién con diferencias
estadisticamente significativas, siendo mas baja para los pacientes
discapacitados. El mejoramiento pasa por un enriquecimiento del
capital social, especialmente del personal de apoyo al profesional y
de un fortalecimiento de elementos secundarios como son folleterias
e instructivos. Hay que dar el sentido al servicio publico: la
satisfaccion del usuario

El promedio general de 5,5 para todos los criterios coincide con
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trabajos similares donde la aprobacién se ubica siempre entre el 70
y el 80%1 Y no significa una deficiente evaluacion del servicio
prestado por CESFAM estudiado, mas aun si se observa que uno de
los puntos bajos “la folleteria” no es dificil de remontar. Sin embargo,
no seran facil los correspondientes al personal de apoyo que
obtienen notas bajas en situaciones que tienen que ver con el trato

al usuario (1).

DUNIA AYALA T. (2014) Ecuador. Realizaron un estudio de 50
encuestas en la clinica de internado de la Facultad De Odontologia
de la Universidad de Guayaquil. Tipo de estudio aplicada, nivel
descriptivo, disefio transversal.

50%Los estudiantes y docentes de la facultad de odontologia de la
universidad de Guayaquil se preocupan por estimular y orientar a los
pacientes para que mantengan una buena salud bucal.

El 50% personal de la facultad de odontologia de la universidad de
Guayaquil se preocupa por mejorar la calidad de atencion en la
clinica dental de tal manera que la misma obtenga un mayor
prestigio a nivel del pais.

El 36% personal que labora en la clinica de internado de la
universidad de Guayaquil es amable con los pacientes ya que este
es uno de los principales factores por la cual las personas acuden a
Su atencion.

Los 52% pacientes atendidos se sienten satisfechos con los
servicios prestados dentro de la clinica, de tal manera que contintan
acudiendo.

El 36% esta de acuerdo en que el personal que los atendi6 es
amable y atento con los pacientes, el 30% nos dice que estas
personas son indiferentes con la pregunta, un 24% esta
completamente de acuerdo, hay un 6% en desacuerdo y existe un
porcentaje pequefio de 4% que estad en completo desacuerdo. 52%
que dicen que estan de acuerdo con el servicio prestado y trato

recibido, el 28% son indiferentes, existen dos resultados de 8% uno
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gue esta totalmente de acuerdo, otro que esta en desacuerdo y un
porcentaje menor de 4% que esta totalmente desacuerdo, en esta
pregunta hay respuestas totalmente divididas segun el criterio de los

encuestados (6).

LOPEZ G, Y COLABORADORES, (2013) Cuba. Se Realizo

un estudio de satisfaccion de especialistas, pacientes y familiares
con el servicio de ortodoncia en la Clinica Estomatoldgica Docente
Provincial de Sancti Spiritus (cuba), tipo de estudio aplicada, disefio
transversal, nivel descriptivo la poblacion estuvo constituida por 5
especialistas de ortodoncia, 141 pacientes en etapa de contencion y
98 familiares. Los procedimientos matematicos dieron como
resultado: 60,0 % de los especialistas, el 89,4 % de los pacientes y
el 80,6 % de sus familiares estuvieron satisfechos con el servicio de
ortodoncia. Las insatisfacciones de los especialistas fueron la
insuficiente realizacion de cursos de actualizacion, la inestabilidad
de materiales, carencia de instrumentales y equipos, asi como el
resultado del tratamiento y en pacientes y familiares fue la
inestabilidad en el suministro de recursos y las insuficientes

condiciones de trabajo (7).

LOPEZ J. Y COLABORADORES (2013) Colombia. Se realizaron
un estudio con propésito de determinar los factores que influyen en
la aceptacion de la atencion recibida en un grupo de pacientes
tratados en la facultad de odontologia de la Universidad de
Antioquia. tipo de estudio aplicada, enfoque cuantitativo vy
cualitativo se realizd la encuesta telefonica a 55 pacientes y ocho
entrevistas a profundidad obteniendo como resultado que el 78%
fueron mujeres, mayores de 55 afios de edad, de estratos socio
econdémicos bajos. La valoracion del servicio fue positiva por la
atencion oportuna, el trato de profesores y estudiantes, y las
condiciones fisicas durante la atencion. Al profundizar en las

entrevistas se resaltaron experiencias subjetivas propias del
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paciente y factores inherentes al servicio y talento humano (8).

ARAYA.V; Y COLABORADORES (2012) Chile. Determinaron la
calidad del servicio odontolégico de un centro de salud publica
basado en intangibles. En usuarios registrados en Centros de Salud
Familiar de Atencion Primaria Urbana Talcahuano (Chile). El
presente trabajo utilizé la escala SERVPERF, validada en empresas
privadas de servicio. Método observacional, disefio transversal
nivel descriptiva, Se tom6 una muestra de 405 personas de un
universo poblacional de 48.746, permitiéndose un error del 5% con
un nivel de confianza del 95% y se aplic6 en sus hogares una
encuesta elaborada para la ocasion. La valoracion mas baja fue la
folleteria y recetarios con un 4,85 en la escala 1 a 7, siendo este
ultimo lo mejor. Un 6,84 fue la nota asignada al sistema de acopio de
datos y un 4,91 para los demas miembros del consultorio. Un 5,79
es la nota que obtienen los odontélogos que otorgan la prestacion.
El criterio Empatia resultd ser la media mas baja y distinta a todos
(p< 0,004) (4).

BUCCHI Y COLABORADORES (2012) Chile. Plantearon conocer el
porcentaje de satisfaccion usuaria de pacientes que reciben atencion
de urgencia dental en cinco establecimientos de Atencion primaria
de la salud de la ciudad de Temuco (CHILE) tipo de estudio
aplicada, disefio transversal, nivel descriptivo, correlacional.
Para la recoleccion de datos se aplicé un formulario estandarizado a
305 pacientes durante el afio 2011. Del total de la muestra, un
53,4% fueron mujeres, un 60,9% estan en el rango etario de 20-60
afnos. El 54,8% de los pacientes consulté por dolor. El tratamiento
gue mas se realizé fue la exodoncia dental (62,3%) seguida por la
entrega de recetas médicas (22,9%). Un 52,1% considerd excesivo
el tiempo de espera. Los items evaluados positivamente fueron el
buen trato del dentista (99%), el tiempo de examen (83,6%). Un

64,6% considera que no hay suficientes dentistas, sin embargo la
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2.1.2.

mayoria de los pacientes opina que se les solucioné el problema

(85,3%), asi como un 90,5% se considero satisfecho con la atencion

9).

CORDOVA M. (2010) Ecuador. Se realizé un estudio del perfil
epidemioldgico y niveles de satisfaccion de los pacientes que
acuden a la clinica odontologica universidad nacional de Loja
“Pacientes encuestados (376) que acudieron a nuestra clinica
odontolégica” tipo de estudio aplicada enfoque cuantitativo y
cualitativo, disefid transversal corresponden en un 64% al sexo
femenino y un 36% al sexo masculino. En su mayoria provienen del
sector urbano con un 79%, sobre el 20% perteneciente a sectores
rurales, ellos supieron de su existencia gracias a recomendaciones
en un 43%, y al contacto del estudiante en un 45 %. Los usuarios se
encuentran satisfechos con la calidad del tratamiento que recibieron
pues el 51% la calificaron como excelente. El 94% de usuarios
encuestados, respondieron que recomiendan y recomendarian a
otras personas para que asistan a la clinica integral de la carrera de
odontologia, por sentirse satisfecho con la atencién recibida y

calidad del tratamiento (10).

Antecedentes Nacionales.

NINAMANGO WM (2014) Peru. Se evalud la percepcion de la
calidad de servicio percibida por 230 usuarios en el consultorio
externo de Medicina Interna del Hospital Nacional Arzobispo Loayza.
Tipo de estudio aplicada nivel Descriptivo, disefio Transversal y
meétodo Observacional. El estudio reporto una insatisfaccion global
alta (83,9%). Asimismo, insatisfaccion en las dimensiones de
Respuesta rapida (81,7%), Confiabilidad (78,3%), Tangibles
(72,6%), Empatia (69,6%) y Seguridad (63,9%). No se encontrd
asociacion estadisticamente significativa entre los factores

sociodemograficos y la satisfaccion global ni las dimensiones (11).

25



BRANEZ J. (2013) Perd. Nivel de investigacion Descriptivo. Se
evaluo la calidad de atencion percibida por 100 pacientes atendidos
en una clinica del distrito de San Miguel, El estudio es de tipo
observacional, descriptico, transversal y prospectivo.se encontrg que
el 77% de los pacientes se encontraron satisfechos con el servicio
recibido. Al analizar los componentes, se encontré que el 74% se
encontraron satisfechos en la dimension Tangible, el 52% se
encontraron satisfechos en Confiabilidad, el 51% se encontraron
Insatisfechos en Velocidad de Respuesta, el 51% se encontraron
satisfechos en Seguridad, el 56% se encontraron Insatisfechos en
Empatia (12).

ITURRIA I. (2012) Peru. Se evalud la calidad de atencion percibida
por 255 pacientes atendidos en la Clinica Odontologica de la
Universidad Norbert Wiener. Estudio es de tipo aplicada método
observacional, disefio transversal. Se encontré que los pacientes
manifestaron, en promedio, expectativas altas en todas las
dimensiones; en cuanto a percepciones, los pacientes estaban de
acuerdo con las caracteristicas interrogadas. El 73,33% de los
pacientes reptaron que sus expectativas estan cubiertas, en tanto el
24,31% se manifestaron insatisfechos. El promedio Servqual global
fue de 0,67, lo que significa que los pacientes se encontraron
satisfechos aunque con una ligera tendencia a la insatisfaccion,

principalmente en la dimensién de Confiabilidad (3).

CABELLO E. Y CHIRINOS J. (2012) Peru. La investigacion tiene un
enfoque cuantitativo, nivel descriptivo, disefio no experimenta
transversal pacientes atendidos en el Hospital Nacional Cayetano
Heredia, tanto en consulta externa (CE) como en emergencia (E). Se
encontré que las variables con mayor insatisfaccion en CE fueron:
dificil acceso a citas, demora para la atencion en farmacia, caja,
modulo SIS (Confiabilidad) y el trato inadecuado (Seguridad). En

Emergencia la mayor insatisfaccion fue referente a: deficiente
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mejora o resolucion del problema de salud (Velocidad de respuesta),
deficiente disponibilidad de medicinas y demora para la atencién en
farmacia, caja y admision (Confiabilidad). El estudio concluy6 que el
instrumento presenta propiedades psicométricas validas y confiables
para medir el nivel de satisfaccion de los usuarios externos,
identificar las principales causas de insatisfaccion e implementar

proyectos de mejora (5)

NINO B. Y COLABORADORES (2010) Peri. Disefio de
investigacion no experimental nivel Descriptivo Enfoque
Cualitativo se valuaron la calidad de atencién percibida por 106
pacientes atendidos en la consulta externa en el Hospital Nacional
Almanzor Aguinaga Asenjo de Lambayeque. Se encontré una
insatisfaccion global de 89,80%. La insatisfaccion por dimensiones
fue de 88% para la Confiabilidad, 81,5% para Tangibles, 47,66%
para seguridad, 84,3% para respuesta rapida y 80,5% para empatia
(13).

2.1.3. Antecedentes regionales.
Después de una amplia revision bibliografica tanto fisica y virtual no
se encontro trabajos relacionados al tema en mencién, considerando

por ello un trabajo inédito a nivel regional.

2.2.BASE TEORICA.
2.2.1. Definicion de calidad.
La definicion mas integral de calidad y quizas la mas simple, fue
formulada por W. Edwards Deming, el padre del movimiento de la
gestién de calidad total: “Hacer lo correcto en forma correcta, de

inmediato” (14).
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La calidad consiste en satisfacer o superar la expectativa de los
pacientes de manera congruente. Es el enjuiciamiento de una
realidad frente a una referencia, cuadro o contexto, seguida de
evaluaciones sistematicas. Exige siempre un estandar basico de
referencia y un indicador para verificar si este estandar fue cumplido
o no (15).

El Organismo Internacional de Normalizacion ISO, en su norma
8420 ha definido a la calidad como la “totalidad de caracteristicas de
una entidad que le confiere la capacidad para satisfacer

necesidades explicitas e implicitas” (16).

La calidad es la satisfaccion de las necesidades razonables de los
usuarios con soluciones técnicamente optimas, es decir, “la que esta
en la subjetividad de los usuarios y debe ser explicada y expresada
por ellos; corresponde a la satisfaccion razonable de su necesidad
luego de la utilizacion de los servicios” (OPS-1994), (16).

Desde la perspectiva del cliente, Parasuraman et al. Y Zeithmal et
al. Definen la calidad como un juicio global del consumidor relativo a
la superioridad del servicio. Posteriormente, Parasuraman plantea
que la calidad resulta de la comparacién realizada por los clientes
entre las expectativas sobre el servicio que va a recibir y las
percepciones de la actuaciéon de la organizacién prestadora del
servicio. EI mismo autor sugiere que las expectativas de los clientes
dependen de cuatro factores (17) (18).

v' Comunicacién boca a boca.

v" Lo que los usuarios escuchan de otros usuarios.

v' Las necesidades personales de los clientes.
v

Las comunicaciones externas de los proveedores del servicio.

1. La calidad es una actitud de todas las personas que se
involucran en un servicio. Esta actitud implica reconocer que todo

es susceptible de mejorar (16).
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2. La calidad conlleva tener claro que las organizaciones
hospitalarias existen porque hay seres humanos y una
comunidad que requieren de ellas: esa es la razon prioritaria de
ser de sus acciones. Otras actividades, como las de docencia y
la investigacién, necesariamente estan subordinadas a la
anterior (15)(16).

3. No basta la buena voluntad, es necesario conocer hechos y datos
acerca de qué nivel de satisfaccion esta generando el servicio y
coémo se comportan los procesos de la gestion. La calidad debe

ser medida, evaluada y mejorada (17).

4. La calidad no es el resultado del azar. La calidad se plantea y se
construye durante el proceso de prestacion de servicio. Es
necesario aclarar que en la calidad, los procesos de auditoria y
garantia de la calidad no tienen como fin Ultimo sancionar a las
personas que estén involucradas en la prestacion de un servicio.
Una buena regla relacionada con los procesos de calidad y
mejoramiento donde lo fundamental es involucrar a las
personas, es la reflejada en la siguiente secuencia: primero

educar, segundo motivar, tercero sancionar (18).

2.2.2. Administracion en salud.
Se entiende por administracion al proceso de disefiar y mantener un
entorno en el que, trabajando en grupos, los individuos cumplen
eficientemente objetivos especificos. Esta definicion béasica debe

considerar los siguientes aspectos (19).

2.2.2.1. Principios del proceso administrativo:
1. Planificacion: Proceso continuo y sistematico de toma de
decisiones bajo riesgo. El proceso implica el mejor
conocimiento posible del futuro y evaluar periddicamente los

resultados, a través de una adecuada retroalimentacion (20).
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2. Organizacién: Proceso que comprende las labores que
permiten llevar a la practica el plan trazado, disponiendo
eficientemente de los recursos humanos y materiales
disponibles, armonizando el funcionamiento, los esfuerzos y

las acciones de todos los componentes de la empresa (22).

3.Direccion: Proceso que implica hacer actuar a los
subordinados de manera tal que la organizacion pueda
realizar sus actividades de acuerdo a los planes, haciendo
que el personal apliqgue sus conocimientos y actitudes de
forma adecuada, incrementando de esta manera la
cooperacion y la labor de equilibrio dentro de la institucion
(20).

4. Liderazgo: Conjunto de habilidades gerenciales o
directivas que un individuo tiene para influir en la forma de
ser de las personas, haciendo que este equipo trabaje con
entusiasmo, en el logro de metas y objetivos (22).

El autor Richard L. Daft, en su libro “La experiencia del
liderazgo”, define el liderazgo como la relacién de influencia
y ocurre entre los lideres y sus seguidores, mediante la cual
las dos partes pretenden llegar a cambios y resultados

reales que reflejen los propésitos que comparten (23).

5. Comunicacion: Proceso mediante el cual las personas
tratan de compartir sus ideas por medio de mensajes
simbolicos. El proceso de comunicacion es muy importante
para los gerentes porque les permite realizar las funciones
de la planificacién, la organizacion, la direccién y el control.
La actividad de la comunicacion, particularmente Ia
comunicacion oral, ocupa gran parte del tiempo laboral de

los gerentes (24).
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2.2.3.

2.2.4.

6. Control: Desde la perspectiva de un proceso
administrativo, mediante el control se supervisa que la
organizacion opere dentro del marco de normas fijadas por

el medio externo e interno (22).

Calidad en la atencion odontologica:
La calidad de la atenciéon brindada en las clinicas dentales se ha
convertido actualmente en una necesidad para todo profesional, ya

sea de practica privada o publica.

Asimismo, Donabedian (1998) menciona que el concepto calidad de

la atencion médica considera tres dimensiones principales (22) (23).

Evaluacién de la calidad en la atencién odontoldgica.

Blumenthal (1996) considera que la calidad de la interaccion entre
odontologos y pacientes dependen de varios elementos: la calidad
de su comunicacion, la capacidad de mantener la confianza del
paciente, y la capacidad de tratar al paciente con preocupacion,

empatia, tacto y sensibilidad (22).

El enfoque en sistemas, planteado desde hace afos por
Donabedian, es aceptado en forma generalizada. De acuerdo con
ese enfoque, la calidad se estudia y se mide teniendo en cuenta tres

componentes esenciales:

A. Estructura: Comprende la cantidad y calificacion del personal, los
equipos e instrumentos disponibles, las instalaciones y otros
recursos materiales, las normas y reglamentos existentes, asi como
la organizacion establecida. A un nivel mas general, incluye la
voluntad politica y el liderazgo comprometido, asi como la
formulacion de politicas, estrategias y la aplicacion de técnicas de

direccién por objetivos y de planificacién estratégica. Constituye lo
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gue en sistema se llama “insumos”. En otras palabras, se refiere al
conjunto de caracteristicas o atributos de indole organizativa o

material que se mantienen con relativa estabilidad temporal (28).

B. Proceso: Conjunto de actividades que se realizan en la atencion
y aquellas que se desarrollan para asegurar la ejecucion del propio
proceso. Dentro de este componente se incluye no solo las acciones
ejecutadas por el personal de salud con el nivel de destreza y
habilidad de que disponga, sino también las que pueden desplegar

los propios pacientes (23).

C. Resultados: Consecuencia que tiene el proceso de atencién, con
el subsiguiente cambio en el estado de salud. Por otra parte, incluye
el analisis del nivel de impacto: el cumplimiento de indicadores y de
los gastos efectuados, la satisfaccion de los usuarios, prestadores y
decisores; la certificacion y acreditacién institucional con la
subsiguiente estimulacion de la calidad técnica y gerencial basada
en el desempefio, asi como la identificacion de nuevos problemas

gue llevan a un perfeccionamiento continuo (24).

Segun Saturno, podemos distinguir dos grupos metodoldgicos segun
la forma de participacion del usuario sea activa o0 requerida y
mediante los cuales, el paciente-usuario-cliente puede participar en

la mejora continua de la calidad.

C.1. Formas activas. Son aquellas en las que el paciente toma la
iniciativa a la hora de dirigirse al sistema sanitario o a la clinica

dental. Dentro de este grupo, encontraremos (23).

> Eleccién de proveedores. el usuario-paciente-cliente el que elige
al proveedor (médico de familia, odontdlogo) porque le ofrece
mejores niveles de calidad o de relacion calidad/coste. No existen

estudios concluyentes sobre la efectividad de esta forma de
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participacion en la mejora de la calidad de los servicios sanitarios.

» Quejas y reclamaciones. Permiten identificar problemas vy, por
tanto, pueden utilizarse como puntos de partida para mejorar. Sin
embargo, a menudo se interpreta como una denuncia o intento de
culpar a alguien, por lo que su uso se desincentiva. Este tipo de
participacion del usuario hemos de enfocarla desde el punto de vista
de saber que pasa para posteriormente instaurar medidas

correctoras que mejoren la situacién anterior.

» Asociaciones de usuarios y consumidores. Consejos de salud y
otros oOrganos de participacién. Considerando que se encuentra
establecida la importancia de la participacion de la comunidad en lo
gue respecta a su salud, es la forma de participacion de los
pacientes que mas puede influir desde dentro de las instituciones
sanitarias con el fin de mejorarla, ya que permite establecer
prioridades en el abordaje de problemas, en la implantacion de

nuevos servicios, en su disefio y accesibilidad (23).

Otro sistema creado para determinar la calidad de los servicios es el
Servicio de Calidad (SERVQUAL). Esta metodologia fue formulada
por Valerie A. Zeitham |,A. Parasuraman y Leonard L. Berry, y su
proposito fundamental era realizar un estudio preparatorio sobre la
calidad de los servicios. Este sistema considera cinco dimensiones
de la calidad:

1. Tangibles: Constituye la parte visible de la oferta: la apariencia y
limpieza de las instalaciones fisicas, equipo, personal y materiales
de comunicacion.

2. Confiabilidad: Habilidad para desarrollar el servicio prometido en
forma correcta y como fue ofrecido (22).

3. Respuesta del personal: Capacidad de ayudar a los usuarios y
de proveer el servicio con prontitud y esmero.

4. Seguridad: Conocimiento y cortesia del personal, y habilidad
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2.2.5.

2.2.6.

para producir confianza.

5. Empatia (Calidez): Comprende el afecto, la atencién
individualizada que se provee a los usuarios, el deseo de
comprender las necesidades precisas del cliente para encontrar la

respuesta mas adecuada (23).

Problemas para medir la satisfaccion.

Una forma frecuentemente usada para aproximarse a la satisfaccion
son las encuestas de autopercepcion, que ordenan las respuestas
desde “poco satisfecho” a “muy satisfecho”. Sin embargo, para
Williams B (1998) este tipo de estudios presenta ciertas limitaciones.
En primer lugar, se trata de respuestas que dependen de la propia
subjetividad del encuestado, dificultando la aproximacién a medidas
objetiva. (23) (24).

Expectativas.

Una expectativa es lo que se considera lo mas probable que suceda;
es una suposicion centrada en el futuro, que puede o no ser realista.
Sin embargo, si la realidad supera las expectativas la persona por lo
general podria sentir alegria por la sorpresa (23) (,24).

Olson y Dover (1979) las definieron como la creencia de parte del
consumidor acerca de los atributos de un producto o desempefio de
este en el futuro (24).

Existen dos niveles de expectativas de servicio a los pacientes:

e Nivel deseado: Refleja el servicio que el paciente espera recibir;

es una mezcla de lo que él cree que puede y debe ser.

¢ Nivel adecuado: Refleja lo que el paciente encuentra aceptable y
es, en parte, una funcién de lo que el paciente estima que sera el
servicio, es decir, de su nivel previsto. Las expectativas de los
pacientes provienen del uso anterior del producto de informacion

precedente de fuentes sociales, de la presentacion de ventas y de la
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publicidad (25).
De modo general, las expectativas de los pacientes pueden

agruparse en cuatro amplias categorias:

e Los aspectos referidos al proceso de interaccion personal que se
establece entre el equipo odontolégico y el paciente.

e Los aspectos referidos a la percepcion de la competencia técnica
del profesional y su equipo que tengan los pacientes.

eLas condiciones de los lugares en que se brinda la atencion, asi
como el grado de accesibilidad a la misma.

e Los aspectos referidos a los valores morales del profesional de la
salud que se manifiestan en el cumplimiento de la ética médicay la

ética general de la sociedad (26).

El término “expectativa” hace referencia a lo que el paciente espera
recibir de la atencion sanitaria. En un mercado cada vez mas
competitivo, el conocer las expectativas de los pacientes permite
fidelizar y captar nuevos usuarios. Segun Kano, podemos encontrar

tres tipos de expectativas:

e La calidad esperada: La que el paciente da por “seguro” y “normal’
a recibir. Su presencia no aumenta la satisfaccién, pero su
ausencia le dejara insatisfecho.

e La calidad inesperada: Es aquella que el paciente considera que no
va a recibir y por lo tanto le sorprende favorablemente, por lo que le
producira sobre satisfaccion, sin embargo, si no se la encuentra, su
efecto no modificara su satisfaccion.

elLa calidad expresada: Es aquella que el usuario va a expresar
cuando se le pregunte cuales son la caracteristicas que segun su

opinion debe de tener un servicio de calidad (26) (27).
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2.2.7. Percepcion.
La percepcién es el primer proceso cognoscitivo, a través del cual
los sujetos captan informacion del entorno. La razén de ésta
informacion es que usa la que esta implicita en las energias que
llegan a los sistemas sensoriales y que permiten al individuo formar

una representacion de la realidad de su entorno (26).

A principios del siglo XX un grupo de psicologos alemanes se sintio
intrigado por el modo en que la mente organiza las sensaciones para
obtener percepciones. Dado un conjunto de sensaciones, el ser
humano las percibe y las organiza en una Gestalt, palabra alemana

gue significa forma o conjunto total (27).

La teoria de Gestalt postula que percibimos los objetos como una
totalidad bien organizada, mas que como partes separadas Yy
aislados vemos pequefios fragmentos desarreglados (28).

Proceso perceptual segun el New Look (teoria sobre la percepcion),

se describe brevemente en una secuencia de 3 etapas:

» Proceso de formulacién de hipétesis: implica un organismo
sintonizado con el medio, 0 sea, expectante de ciertos signos
predisposicion cognitiva; expectativas o creencias sobre ciertos
acontecimientos que se desarrollan en el medio ambiente,
tendencia a responder a ciertos estimulos y evitar otros. El sujeto

responde seleccionando estimulos del medio (29).

» Entrada de la informacion: los estimulos que provienen del

medio externo ingresan al organismo (30).

> Verificacion o rechazo de la hipdtesis: se confirma si la
informacion es congruente o no, en base a la hipétesis formulada

previamente (30) (31).
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2.2.8. Satisfaccion.
Segun la Real Academia Espafiola, la satisfaccibn es el
cumplimiento del deseo. Ademas, el término proviene del latin cuyo

significado es “suficiencia” (30).

Ademas, se trata de una medida subjetiva que esta basada en
juicios de valor personales asi como también en aspectos
emocionales (Attkinson Cet al, 1983). Los factores -culturales
también juegan un papel relevante, ya que afectan dichos juicios de
valor (32).

La satisfaccion del paciente es uno de los aspectos que en términos
de evaluacion de los servicios de salud, ha venido cobrando mayor
importancia en salud publica, siendo considerada , hace poco mas

de una década uno de los ejes de evaluacion de estos servicios (33).

2.2.8.1. Tres grandes momentos en los cuales se puede alcanzar
satisfaccion.
» “Ala primera”, que se refiere a la situacién ideal en la cual
el usuario recibe por primera vez nuestro producto de
manera eficaz y damos en el blanco. No se producen malos
entendidos ni discrepancias y se logra un intercambio agil y
agradable.

» También se puede generar satisfaccion "a la segunda”,
cuando se produce un error en el momento de la
prestacion, que es identificado, enfrentado y subsanado
en el momento, de tal modo que el cliente queda

satisfecho a pesar de lo sucedido.

» Por dltimo, cuando fallamos en las dos primeras
instancias y el cliente realiza una queja formal, ya sea

verbal o por escrito y "a la tercera" tenemos la habilidad
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2.2.8.2.

2.2.8.3.

para transformar esa mala experiencia en una buena
relacion a futuro (33) (34).
En odontologia determinar los parametros de la
satisfaccion del usuario.
La relacion dentista-paciente, la competencia técnica,
accesibilidad, costo y ubicacion, experiencias dolorosas y la
ansiedad dental (35).

La satisfaccion del paciente también se ha definido como la
evaluacion cognoscitiva basada en el cuidado dental y la
respuesta afectiva basada en los aspectos importantes de la

estructura (36).

Relacién en la clinica y la satisfaccion generada cumple

varias funciones:

v Una funcién social: Para el ciudadano la salud publica
es una institucion priorizada, y sus experiencias en estas
instituciones influyen decisivamente en su opinion sobre
el sistema social (35).

v Una funcién profilactica y dinamizadora de las
conductas generadoras de salud: El ciudadano que
tiene experiencias positivas de la salud publica y el alto
nivel de satisfaccion con la atencion mantiene una actitud
activa en cuanto a la solicitud de ayuda y a la
transformacion de su modo de vida en aras de
incrementar su salud (36).

v' Una funcién terapéutica: Un paciente satisfecho con la
atencion de salud presenta un mayor grado de
cumplimiento de las indicaciones del odontélogo y se
muestra muy cooperativo, dado lo cual traduce la
existencia de una real confianza en el criterio y actividad
del profesional. (36) (37).
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2.2.8.4. Nivel de satisfaccion:

Luego de realizar adquisicion de servicio, los usuarios

experimentan uno de éstos tres niveles de satisfaccion:

1) Insatisfaccién: se produce cuando el desempefio
percibido del servicio no alcanza las expectativas del
paciente.

2) Satisfaccion: se produce cuando el desempefio percibido
del servicio coincide con las expectativas del paciente.

3) Complacencia: se produce cuando el desempefio

percibido excede a las expectativas de paciente (38).

a. Medir el nivel de satisfaccion segun Brafez

e Las dimensiones de “confiabilidad” y “empatia” obtuvieron
los mas altos porcentajes de insatisfaccion (33,3%, vy
30,8% respectivamente).

e La dimensién de “Velocidad de respuesta” obtuvo el mas
bajo porcentaje como “muy satisfecho” (9,2%).

e El nivel de satisfaccion “Satisfecho” y Muy satisfecho”
respecto a cada dimension fue: 76,70% para Tangibles,
66,70% para Confiabilidad, 72,5% para Velocidad de
respuesta, 77,5% para Aseguramiento y 69,2 para
Empatia.

e El nivel de satisfaccion global de los pacientes fue de
95,0%. El mayor nivel de insatisfaccion se observo en las
dimensiones “Confiabilidad”, “Empatia” y “Velocidad de

respuesta’(9).

2.2.9. Calidad de servicio.
Calidad de Servicio, son las caracteristicas que marcan la diferencia
en la prestacion de un servicio de acuerdo a la percepcion del
cliente, del cual se debe alcanzar la maxima satisfacciéon. Un
servicio puede ser entendido como todo aquello que es necesario

realizar para generar satisfaccion del paciente (40).
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2.2.10.

2.2.11.

Atencién odontoldgica

La atencion estomatologia, ademas de atender a quien consulta,
extiende sus acciones al grupo familiar, sanos y enfermos, desde la
comunidad donde viven, estudian o trabajan, conjuntamente con
acciones de prevencién y promocion, hasta la recuperacion y

rehabilitacion de la salud bucal (39).

Tratamiento odontoldgico.

El odontélogo realiza un examen bucal y de esta manera se
realizara los informes de antes y después del tratamiento a realizar
donde el paciente debera quedar satisfecho con los informes

brindados.

a. Consulta odontolégica: es la entrevista del usuario con el
odontdlogo, para definir el estado de su salud oral. atencién que
se concreta en el acto médico, para planear la manera de
solucionar, aplicar alguna de las medidas de tratamiento, por
ultimo, para percatarse de los cambios que dicho problema
permanece a lo largo del tiempo, en forma espontanea, tener

medidas terapéuticas indicadas o aplicadas por nosotros.(40)

b. Profilaxis: La profilaxis o limpieza dental consiste en la
remocion de placa bacteriana y calculos de sarro formados
alrededor de los dientes, este tratamiento puede realizarse
segun el caso, con instrumentos manuales con ultrasonido otro

instrumento electromecanico.

c. Destartraje: consiste en desprender el tartaro (llamado también

SARRO) esta pegado a los dientes. Se hace al principio con un
equipo de ultrasonido diente por diente. Luego con instrumentos
muy finos se repasa al nivel de la encia y por debajo de ella,

para desprenderlos en zonas casi inalcanzables (41).
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d. Curacion dental: Las necesidades de tratamiento para caries

dental fueron agrupadas siguiendo los niveles de prevencion
establecidos por la OPS (Organizacion Panamericana de
Salud).. Nivel de prevencién Secundaria, en la cual se incluyen
las obturaciones de 1 y mas superficies, pulpectomias,
pulpotomias y las exodoncias el del total de las necesidades de

tratamiento para caries dental. (42)

. Exodoncia: Es aquella parte de la cirugia oral de practicar la

avulsion o extraccion de un diente o porcion del mismo,
mediante unas técnicas e instrumental adecuado, del lecho 6seo
gue lo alberga. Es el acto quirdrgico mediante el cual se extraen
los dientes de sus alvéolos con el menor trauma posible. Es una

cirugia laboriosa que requiere una técnica muy cuidadosa (43).

2.3.DEFINICION DE TERMINOS BASICOS:

2.3.1. Calidad. Conjunto de propiedades inherentes a una cosa que

2.3.2.

2.3.3.

permite caracterizarla y valorarla con respecto a las restantes de su

especie.(44)

Calidad en odontologia. Calidad de atencion en salud es el grado
en el que, los medios mas deseables se utilizan para alcanzar
mayores mejoras posibles en la salud. Servicio que logran satisfacer
las necesidades y expectativas del cliente. Es también la medida en
gue se espera que la atencion suministrada logre el equilibrio mas
favorable entre los riesgos y beneficios en la salud los riesgos y

beneficios en su salud.(45)

Satisfaccion. Es la accion y efecto de satisfacer o satisfacerse. La

nocion esta vinculada a saciar un apetito, compensar una exigencia.

2.3.4. Satisfaccion en odontologia. La satisfaccion al recibir dicha
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2.3.5.

2.3.6.

2.3.7.

2.3.8.

2.3.9.

atencion se relaciona con la aceptacion. La satisfaccion del paciente
es uno de los aspectos que en términos de evaluacién de los
servicios de salud y de la calidad en la atencion, ha venido cobrando

mayor importancia en salud publica.(38)

Seguridad del paciente. Es un principio fundamental de la atencion
sanitaria. Hay un cierto grado de peligrosidad inherente a cada paso

del proceso de atencién de salud.(46)

Fiabilidad. La fiabilidad es la confianza que se tiene en el buen

comportamiento o funcionamiento del material.

Capacidad de respuesta. En términos muy generales, la capacidad
de respuesta de un sistema cualquiera es su probabilidad media de
producir, frente a una demanda, una respuesta de calidad aceptable,

dentro de un margen de tiempo aceptable y a un costo aceptable.

Empatia. La empatia y la motivacion de logro corresponden a
aptitudes personales y sociales. Intencion de comprender los
sentimientos y emociones. Empatia: Atencién individualizada que
ofrecen las empresas a sus consumidores. Incorpora las

dimensiones accesibilidad, comunicacion, comprension del usuario.

Aspectos tangibles. Un premio o una recompensa que indica que
algo se puede tocar. También indica que se puede percibir de
manera precisa. Apariencia de las instalaciones fisicas, equipos,

personal y materiales de comunicacion.

2.3.10. Aseguramiento del paciente. Mejorar la atencion del asegurado y

el acceso a los servicios de salud Proveer de bienes y servicios

oportuna y eficientemente a los asegurados.
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2.3.11. Atencién Odontoldgica. Con el objetivo de brindar una atencién
personalizada, proponemos al paciente un unico plan de tratamiento
integral que implica un diagnostico exhaustivo de toda la boca a
cargo de nuestros prestigiosos profesionales para proponer un plan
acorde a las necesidades de cada paciente. y poder ayudar al
paciente en todas sus dudas Y Tratamiento necesarios acorde al

diagnastico realizado (47).
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CAPITULO Il

HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION

3.1.Formulacion delas hipotesis.

3.1.1.

Hipotesis de la investigacion.

H1: Existe relacion entre los niveles de satisfaccion con el
tratamiento odontolégico recibido en los pacientes adultos atendidos
en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de apoyo de

Jesus Nazareno, Ayacucho 20177.

Ho: No existe relacion entre los niveles de satisfaccion con el
tratamiento odontoldgico recibido en los pacientes adultos atendidos
en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de apoyo de

Jesus Nazareno, Ayacucho 20177?

3.2.Variables definicion conceptual y operacional.

3.2.1.

3.2.2.

3.2.3.

Variable independiente.

» Tratamiento odontoldgico recibido
Variable dependiente.

> Nivel de satisfaccion.

Variable interviniente.
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> Edad.

» Género.

» Grado de instruccion

3.2.4. Operacionalizacién de Variables.

ESCALA
CONCEPTUA INDICADO | DE
VARIABLES LIZACION DIMENSION R MEDICIO VALOR
N
Muy
satisfecho
(Valor < 0)
La Tangibles
. satisfaccion gioles. Satisfecho
Nivel de P Confiabilidad.
Satisfaccion | €518 ligada a Velocidad de Encuesta . (0-0,99)
las SERVQUAL | Ordinal
de los . respuesta. .
) expectativas . . Insatisfecho
Pacientes ; Aseguramiento.
necesidades . (1-1,99)
Empatia
y deseos.
Muy
Insatisfecho
(Valor > 2)
Actividad e Consulta
realizada o Profilaxis
durante  los
Tratamiento | procedimiento| Procedimientos | Historias Nominal ¢ Destartraje
odontoldgico | s odontolégicos | clinicas politomica
recibido odontoldgicos e Curacion
dental
e exodoncia
o Otros
Tiempo de ¢ 30 a 34 afios
vida ¢ 35 a 39 afos
transcurrido | Edad . ¢ 40 a 44 anos
Edad desde el cronoldgica DNI Ordinal ¢ 45 a 49 afos
nacimiento ¢ 50 a 54 afos
¢ 55 a 59 afios
] Caracteristica - Nominal * Masculino
Geénero s fenotipicas Categorica DNI dicotémica | ¢ Femenino
. ¢ Analfabeto.
Nivel L de ¢ Primaria
educacion Escala de e Secundaria
Grado de| mas alto formacion Preguntas Nominal S .
Instruccion alcanzado o directas politomical | * uperior - - no
académica universitaria
hasta la ;
actualidad * Superior

universitaria
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CAPITULO IV
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION.

4.1.Disefio Metodoldgico.

4.1.1. Método y disefio de investigacion.

Esta investigacion es del método interrogatorio, debido que se
realizd una recoleccion de datos por encuestas para su posterior
analisis y el disefio de la investigacion es no experimental, porque
no se manipularan ninguna variable categorica transversal porque
se recolecto la muestra por Unica vez por el investigador Y con el

mismo instrumento.

4.1.2. Tipo y nivel de investigacion.

El estudio es de tipo aplicada porque busca propoésitos practicos
inmediatos y de nivel descriptivo, relacional porque el investigador
se limitd a recolectar los datos y presentarlos de manera fidedigna,
sin intervenir en los resultados. Y relacional porque se relacionara

los niveles de satisfacciones con el tratamiento odontoldgico

recibido.
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4.2.Diseiio Muestral.
4.2.1. Universo.

Son todos los pacientes que acuden a los diferentes servicios del
Hospital de Apoyo Jesus Nazareno en el mes de octubre y
noviembre del 2017.aproximadamente 2890 pacientes adultos

comprende de 30 a 59 afios de edad.

4.2.2. Poblacion.
La poblacion es el total de pacientes adultos que acudan al servicio
de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno en
el mes de octubre y noviembre del 2017, un promedio de 940

pacientes adultos comprende de 30-59 afios de edad.

Criterios de seleccion:

a) Criterios de inclusién:

En el presente estudio se consideraran:

v’ Pacientes continuadores al servicio.

v' Con edades comprendidas entre 30-59 afos.

v Haber sido atendidos en el mes de octubre y noviembre del 2017.

v Tener el Seguro Integral de Salud.

v Aceptar el consentimiento informado.

v

b) Criterios de Exclusion.

v Pacientes familiares o recomendados de los Cirujano Dentistas de dicha
servicio.

v' Acompafiantes de los pacientes que no han sido atendidos.

v Pacientes con discapacidades que no les permitan expresar su opinion.

Todos los que cumplen los criterios de seleccidén se considera poblacién

de estudio.
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4.2.3. Muestra.
Tamafno de muestra.
qgue cumplan los criterios de seleccion que acudan al Servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno en el
mes de octubre y noviembre del 2017.como muestra representativo
no menor de 273 pacientes adultos de 30- 59 afios de edad.

Obtenido el tamafio de nuestra, bajo la siguiente formula:

n= Z2*N *Q*g
(N-1)E2 +Z2*pq

Doénde:
n = Tamafo de la muestra

N= Valor de la Poblacién

Z= Valor critico o nivel de confianza
p= proporciéon de ocurrencias de un evento
g=proporcién de no ocurrencias de un evento
E= error muestral
Calculando con la formula:
N= 940
Z= Para el nivel de confianza del 95% = 1,96
p= 50%=0.50
g=(1-p) = (1.0.50) =0.5
E=5%=0.05
Sustituyendo
n= (1.96) 2 (940) (0.5) (0.5).......

(940-1) (0.05) 2+ (1.96) 2(0.5) (0.5)
n=272.92

Redondeando sera 273 pacientes adultos.
n=273.
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Tipo de muestreo.

Probabilistico aleatorio simple.

4.3.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos validez y
confiabilidad.
4.3.1. Técnicas de recoleccion de datos:

43.1.1.

4.3.1.2.

Procedimientos generales

a. Solicitud al director del Hospital de Apoyo Jesus
Nazareno.

Se envidé una solicitud dirigida al Director del Hospital de
Apoyo Jesus Nazareno, para la autorizacion de la ejecucion
del Proyecto de Investigacibn en el servicio de

Odontoestomatologia.

b. Coordinacion con el jefe del servicio de
Odontoestomatologia. Se coordin0 con el personal
responsable del servicio, para realizar las encuestas
respectivas en los pacientes adultos atendidos en los turnos

correspondientes inopinadamente.

Procedimientos especificos

a. Recoleccion de los datos en una ficha de investigacion.
Se realiz6 una entrevista tipo encuesta, a pacientes atendidos
en el servicio de Odontoestomatologia que cumplen con los
criterios de seleccion en el pasadizo de dicho nosocomio en
forma inopinada, las cuales se tendran 10 minutos para el
desarrollo del mismo.

El cuestionario en mencion cuenta también con informacion
general que consignan datos del paciente adulto para el
cumplimiento de objetivos especificos de este estudio, como:
v Edad.

v Género.

v' Grado de instruccion.
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4.3.2. Instrumentos de recoleccion de datos.

La aplicacion de la ficha de investigacion (cuestionario), comprende

dos secciones:

1. Datos generales del paciente: Edad, género y grado de

instruccioén y tipo de tratamiento odontoldgico recibido.

2. La Encuesta SERVQAL: Este instrumento permitié determinar el
nivel de satisfaccion tomando como referencia las discrepancias
entre las expectativas y percepciones de la calidad percibida por el

paciente.

Para el estudio se emple6 la version empleada por Brafiez J. El

instrumento considera cinco dimensiones:

a) Tangibles: Instalaciones, equipos y apariencia del personal.

b) Confiabilidad: Cumplimiento del servicio prometido.
En el servicio donde fue atendido de acuerdo al tratamiento

c) Velocidad de respuesta: Disposicibn a servir con rapidez y
eficacia.

d) Aseguramiento: Comprende conocimientos, destrezas y cortesia.

e) Empatia: Servicio esmerado.

Estas cinco dimensiones son evaluadas respecto a las expectativas
del paciente sobre como deberia funcionar idealmente servicio
odontolégico, y luego en relacion a como las percibio.

De este modo, la encuesta presenta dos secciones: Expectativas y
Percepciones del paciente. Cada seccion consta de 18 preguntas,

divididas en cinco dimensiones:

a) Tangibles (1°- 4° pregunta)
b) Confiabilidad (5° - 9° pregunta)
c) Velocidad de respuesta (10° - 12° pregunta)
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4.3.3.

d) Aseguramiento (13° - 16° pregunta)
e) Empatia (17° - 18° pregunta)

Cada pregunta con respuestas en cinco categorias, de acuerdo a la
escala de Likert:

a) En Completo desacuerdo

b) En desacuerdo

c) Indiferente

d) De acuerdo

e) Totalmente de acuerdo

Validez y confiabilidad del instrumento

Estudios como el de Cabello E, Chirinos J (2012), han reportado que
la encuesta SERVQUAL presenta propiedades psicométricas validas
y confiables para medir el nivel de satisfaccion de los usuarios
externos, identificando las principales causas de insatisfaccion e
implementando proyectos de mejora (5). Por ser un instrumento del
Ministerio de Salud se utilizé las unidades de calidad para dicho
medicion.

Validacién. La validaciéon de los instrumentos se realiz6 atravez de
juicio de expertos para la evaluacion preliminar de los aspectos de
forma vy estructura, redaccion de items con claridad y precision.
Confiabilidad se realizé mediante una prueba de piloto en la cual
se aplico el cuestionario a 20 pacientes con las mismas
caracteristicas de nuestra muestra, para el primer instrumento
(expectativa) y segundo instrumento (perspectiva) luego fueron
sometidos a la prueba estadistica de alfa de cronbach, dicho
coeficiente obtenido fue de 0,822 para el instrumento de
expectativa .0, 804 para el instrumento de perspectiva asegurando

de esta manera un nivel de confiabilidad alto.
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4.4. Técnica de procesamiento de la informacion.
Procesamiento de datos se realizo las encuestas mediante el programa de
Excel (maigrosof 2013) luego su tabulacion de cada variable (sexo, edad,
grado de instruccion y tipo de tratamiento realizado, satisfaccion y sus

respectivas dimensiones) se empleo tablas de distribucién de frecuencias

4.5.técnica estadistica utilizada en el andlisis de lainformacion.
e Estadistica descriptiva. la técnica descriptiva se emple6 para definir la
frecuencia de los variables.
e Estadistica inferencial.
La calidad del servicio se evalud segun los criterios aplicados por Brafiez
J (2013). Para determinar la calidad de servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno se

procedi6 con la siguiente formula:

(Expectativas) — (Percepciones)

Los datos recolectados fueron procesados en la siguiente secuencia:

a) La discrepancia para cada una de las 18 preguntas y por cada
encuestado.

b) ElI promedio de las discrepancias por cada dimensiéon para cada
encuestado.

c) Se promediaron los resultados de las dimensiones de los encuestados
para obtener el promedio global de cada dimensién en expectativas y
percepciones.

d) Se obtendra las brechas para cada dimension. El calculo de Gaps
(brechas o discrepancias) se realizara mediante la diferencia entre lo
esperado y lo encontrado por cada pregunta, aplicandose la siguiente
escala:

- Menor que 0: Expectativa superada (muy satisfecho).
- 0 - 0,75: Expectativa satisfecha (satisfecho)
-1,76 - 1.99: Insatisfaccion

- 2 0 més: Gran insatisfaccion.
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e) Finalmente, se obtenid el Promedio Servqual Global. Luego se realizo
el analisis empleando el programa estadistico de (SPSS) version 24
para la tabulacion de tablas asi obteniendo los resultados para la
formulacion de objetivo.

» Teniendo los resultados de las variables categdricas de nuestra
investigacion, para la contrastacién de las hipétesis formulada, se
empled el método de la prueba estadistica paramétrica, aplicando la

prueba de chi-cuadrado de Pearson.

4.6. Aspectos éticos.

La presente investigacion se encuentra enmarcada en los principios de la
declaracion de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial sobre principios
éticos para las investigaciones médicas en seres humanos, adoptando los
valores representados en el Reporte Belmont.

El estudio esta enmarcado dentro de los principios basicos éticos para
investigacion en seres humanos. El Respeto, esta reflejado en el uso del
Consentimiento informado, en el que se informaré al sujeto sobre la técnica
a ser utilizada, el propésito del estudio, la voluntariedad de su ingreso, y
también de su retiro, si asi lo quisiera, sin ninguna consecuencia negativa.
El costo beneficio serd positivo ya que la recoleccion de datos sera
solamente mediante una encuesta, sin perturbar la hora de trabajo de
Cirujano Dentista, ademas de ser los datos registrados en su propio
nosocomio, lo que respetara los tiempos el encuestado. La muestra del
estudio sera aleatorizada, teniendo toda la poblacién la misma oportunidad
de formar parte de la investigacion.

La investigadora declar6 no tener ningun conflicto de interés con el

presente trabajo de investigacion

53



CAPITULO V
RESULTADO PRESENTACION Y ANALISIS

5.1. Analisis descriptivo tablas de frecuencia y graficos, etc.

Los resultados de esta investigacion se presentan cumpliendo con los
objetivos e hipétesis formulados ,teniendo como objetivo general determinar la
relacion del nivel de satisfaccion con el tratamiento odontoldgico recibido en
pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital

de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.

La frecuencia de distribucion por edad de los pacientes adultos atendidos en el
servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo JeslUs Nazareno,
Ayacucho 2017.De los 273 pacientes encuestados se encontré en mayor frecuencia
del grupo etareo 35 a 39 afos con 68 pacientes que representa el 24,9%; seguido de
55 a 59 afos con 52 pacientes que representa el 19,0%; luego de 30 a 34 afos con 44
pacientes que representa el 16,1%; luego los otros grupos etareos en menor frecuencia
y porcentaje. Siendo la edad promedio de 37 afios de edad, los que acudieron al

servicio de odontoestomatologia.
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La frecuencia de distribucién por género de los pacientes adultos atendidos en el
servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo JeslUs Nazareno,
Ayacucho 2017.De los 273 pacientes encuestados se encontré en mayor frecuencia
del género femenino con 188 pacientes que representa el 68,9%; a diferencia del
género masculino con 85 pacientes que representa el 31,1%; existiendo una diferencia

de 37,8% entre ambos géneros.

La frecuencia de distribucion por grado de instruccion de los pacientes adultos
atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus
Nazareno, Ayacucho 2017.De los 273 pacientes encuestados se encontré en
mayor frecuencia del grado de instruccion: Secundaria con 102 pacientes que
representa el 37,4%; seguido de superior no universitaria con 72 pacientes que
representa el 26,4%; luego de primaria con 69 pacientes que representa el 25,3%;

luego de otros grados de instruccion en menor frecuencia y porcentaje.
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TABLA N° 1

Frecuencia de distribucion de los niveles de satisfaccion de los pacientes
adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de
Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.

Nivel de
satisfaccion |[Frecuencia|Porcentaje
Satisfecho 201 73,6%
Insatisfecho [72 26,4%
Total 273 100,0%

FUENTE: Andlisis de datos de la ficha de investigacion

GRAFICO N° 1

Frecuencia de distribucion de los niveles de satisfaccion de los pacientes
adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de
Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.
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FUENTE: Andlisis de datos de la ficha de investigacion.

En el Tabla N° 1y Grafico N° 1 La frecuencia del nivel de satisfaccion de los
pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital
de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.De los 273 pacientes encuestados se
encontré en mayor frecuencia el nivel de satisfaccion: Satisfecho en 201 pacientes que
representa el 73,6%; luego insatisfecho en 72 pacientes que representa el 26,4% y no
encontrando los niveles de muy satisfecho y muy insatisfecho en ningun paciente

gue acudieron al servicio de odontoestomatologia.
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TABLA N° 2

Frecuencia de distribucion de los tratamientos odontoldgicos recibidos por los
pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del
Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.

Tratamiento
odontoldgico Frecuencia | Porcentaje
recibido Frecuencia|Porcentaje| acumulada | acumulado
Consulta 42 15,4% 42 15,4%
Profilaxis 22 8,1% 64 23,4%
Destartarje 8 2,9% 72 26,4%
Curacion 183 67,0% 255 93,4%
Exodoncia 18 6,6% 273 100,0%
Total 273 100,0%

FUENTE: Andlisis de datos de la ficha de investigacion.

GRAFICO N° 2

Frecuencia de distribucion de los tratamientos odontoldgicos recibidos por los
pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del
Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.
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FUENTE: Analisis de datos de la ficha de investigacion.
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En el Tabla N° 2 y Gréfico N° 2 La frecuencia de distribucion de los tratamientos
odontoldgicos recibidos por los pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho
2017.De los 273 pacientes encuestados se encontré0 la mayor frecuencia de
tratamiento odontolégico realizado de: Curaciones dentales enl83 pacientes que
representa el 67,0%; seguido de consultas odontolégicas en 42 pacientes que
representa el 15,4%; luego de profilaxis dental en 22 pacientes que representa el
8,1%; luego otros tratamientos odontoldgicos en menor frecuencia y porcentaje.

Considerando que el motivo de visita a dicho servicio es para las curaciones dentales.

5.2. Analisis inferencial, pruebas estadisticas paramétricas.

TABLA N° 3

Relacion de los niveles de satisfaccion segun edad de los pacientes adultos
atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.

Edad gl\vValor
30- | 35- | 40- | 45- 55 - p
Nivel de 34 39 44 49 |50- 54| 59
satisfaccion afios | aflos | afios | aflos | afos | afios | Total

Satisfecho|Recuento| 31 45 26 21 33 45 | 201
% dentro (70,5%]66,2%]|72,2%)70,0%|76,7%|86,5%| 73,6
de Edad %
Insatisfech|Recuento| 13 23 10 9 10 7 72
0 % dentro [29,5%)|33,8%)27,8%)|30,0%23,3%]|13,5%| 26,4 | 2 | 214
de Edad %
Total Recuento| 44 68 36 30 43 52 | 273
% dentro |100% |100%|100% | 100% |100% |100% [100%
de Edad
FUENTE: Andlisis de datos de la ficha de investigacion.
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GRAFICON® 3

Relacion de los niveles de satisfaccion segun edad de los pacientes adultos
atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.
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FUENTE: Analisis de datos de la ficha de investigacion.

En el Tabla N° 3 y Gréafico N° 3. Se presentan los resultados de la frecuencia del
nivel de satisfaccion por edad de los pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho
2017.De los 273 pacientes encuestados se encontro en mayor frecuencia el nivel de
satisfaccion: Satisfecho en 201 pacientes (73,6%); encontrandose mas en el grupo de
edad de 55 a 59 afios en 45 pacientes gque representa el 86,5%, seguido de 35 a 39
anos en 45 pacientes que representa el 66,2%, asi los otros grupos de edad en menor
frecuencia y porcentaje; luego insatisfecho en 72 pacientes (26,4%); encontrandose
mas en el grupo de edad de 35 a 39 afos en 45 pacientes que representa el 33,8%,
seguido de 30 a 34 aflos en 13 pacientes que representa el 29,5%; asi los otros
grupos de edad en menor frecuencia y porcentaje; y no encontrando ningun paciente
en los niveles de muy satisfecho y muy insatisfecho.

Resultando que el nivel de satisfaccion no tiene relacion estadisticamente significativa
con la edad de los pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.
(p=0,214).
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TABLAN° 4

Relacion de los niveles de satisfaccion segun género de los pacientes adultos
atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.

Género gl alor p
Nivel de satisfaccion Masculino | Femenino | Total
Satisfecho Recuento 60 141 201
% dentro de 70,6% 75,0% | 73,6%
Género 1| ,267
Insatisfecho Recuento 25 47 72
% dentro de 29,4% 25,0% 26,4%
Género
Total Recuento 85 188 273
% dentro de 100,0% 100,0% |100,0%
Género

FUENTE: Andlisis de datos de la ficha de investigacion.

GRAFICON® 4

Relacion de los niveles de satisfaccion segun género de los pacientes adultos
atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.
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FUENTE: Analisis de datos de la ficha de investigacion.

En el Tabla N° 4y Grafico N° 4. Se presentan los resultados de la frecuencia del
nivel de satisfaccion por género de los pacientes adultos atendidos en el servicio
de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho

2017.De los 273 pacientes encuestados se encontré en mayor frecuencia el nivel de
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satisfaccion: Satisfecho en 201 pacientes (73,6%); encontrandose mas en el género
femenino en 141 pacientes que representa el 75,0%, a diferencia del género
masculino en 60 pacientes que representa el 70,6%; luego insatisfecho en 72
pacientes (26,4%); encontrandose mas en el género femenino en 47 pacientes que
representa el 25,0%, a diferencia del género masculino en 25 pacientes que representa
el 29,4%,; es decir tanto la satisfaccion e insatisfaccion fue en el género femenino; y no
encontrando ningun paciente en los niveles de muy satisfecho y muy insatisfecho.
Resultando que el nivel de satisfaccion no tiene relacion estadisticamente significativa
con el género de los pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo JesUs Nazareno, Ayacucho
2017.Empleando la prueba exacta de Fisher por tener un solo grado de libertad
(p=0,267).

TABLA N° 5

Relacion de distribucion de los niveles de satisfaccion segun grado de
instruccion de los pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho

2017.
Grado de instruccion Gl|Valor
Superior p
no Superior
Analfab Secund |universita| universit
Nivel de satisfaccion eto |Primaria] aria ria aria | Total
Satisfecho | Recuento 4 56 71 50 20 201
% dentro |100,0%| 81,2% | 69,6% | 69,4% | 76,9% |73,6%
de Grado
del.
Insatisfecho| Recuento | 0 13 31 22 6 72 |4].,278
% dentro | 0,0% | 18,8% | 30,4% | 30,6% | 23,1% |26,4%
de Grado
de l.
Total Recuento 4 69 102 72 26 273
% dentro | 100% | 100% | 100% | 100% 100% |100%
de Grado
del.

FUENTE: Andlisis de datos de la ficha de investigacion.
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GRAFICON®° 5

Relacion de los niveles de satisfaccién segln grado de instruccién de los
pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del
Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.
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FUENTE: Analisis de datos de la ficha de investigacion.

En el Tabla N° 5y Grafico N° 5. Se presentan los resultados de la frecuencia del
nivel de satisfaccion segun grado de instruccion de los pacientes adultos atendidos
en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno,
Ayacucho 2017.De los 273 pacientes encuestados se encontré en mayor frecuencia
el nivel de satisfaccion: Satisfecho en 201 pacientes (73,6%); encontrandose mas
satisfaccion en grado de instruccion analfabeta en 4 pacientes que representa el
100,%, seguido de primaria en 56 pacientes que representa el 81,2%, asi los otros
grados de instruccion en menor frecuencia y porcentaje; luego insatisfecho en 72
pacientes (26,4%); encontrdndose mas satisfaccion en grado de instruccion
secundaria no universitaria en 22 pacientes que representa el 30,6%, seguido de
secundaria en 31 pacientes que representa el 30,4%, asi los otros grados de
instruccion en menor frecuencia y porcentaje y no encontrando ningun paciente en los
niveles de muy satisfecho y muy insatisfecho.

Resultando que el nivel de satisfaccion no tiene relacion estadisticamente significativa
con el grado de instruccion de los pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.
(p=0,278).
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5.3.

TABLA N° 6

contrastacion de los niveles de satisfaccién con el tratamiento odontolégico recibido
de los pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del
Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.

Comprobacion de hipotesis, técnica estadistica empleada.

Nivel de satisfacciéon

Tratamiento odontoldgico

Consulta

Profilaxis

Destartaje

Curacion

Exodoncia

Total

Satisfecho

Recuento

32

15

7

134

13

201

Recuento
esperado

30,9

16,2

59

134,7

13,3

201,0

% dentro
de Nivel de
satisfaccion

15,9%

7,5%

3,5%

66,7%

6,5%

100,0
%

% dentro
de
Tratamient
o]
odontoldgic
0

76,2%

68,2%

87,5%

73,2%

72,2%

73,6%

Insatisfech
0

Recuento

10

49

72

Recuento
esperado

111

5,8

2,1

48,3

4,7

72,0

% dentro
de Nivel de
satisfaccion

13,9%

9,7%

1,4%

68,1%

6,9%

100,0
%

% dentro
de
Tratamient
0
odontologic
0

23,8%

31,8%

12,5%

26,8%

27,8%

26,4%

fhTotal

Recuento

42

22

8

183

18

273

Recuento
esperado

42,0

22,0

8,0

183,0

18,0

273,0

% dentro
de Nivel de
satisfaccion

15,4%

8,1%

2,9%

67,0%

6,6%

100,0
%

% dentro
de
Tratamient
0]
odontoldgic
0

100,0%

100,0%

100,0%

100,0%

100,0%

100,0
%

FUENTE: Analisis de datos de la ficha de investigacion.
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En el Tabla N° 6. Se presentan los resultados de la frecuencia del nivel de
satisfaccion segun relacionando con el tratamiento odontoldgico recibido por los
pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital
de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.De los 273 pacientes encuestados se
encontro en mayor frecuencia el nivel de satisfaccion: Satisfecho con el tratamiento de
destartraje (87,5%), seguido de consulta(76,2%), curaciones (73,2%), exodoncias
(72,2%) y profilaxis (68,2%); e insatisfecho con el tratamiento de profilaxis dental
(31,8%); seguido de exodoncias (27,8%), curaciones(26,8%), consultas (23,8%)
ydestartraje (12,5%). y no encontrando ningun paciente en los niveles de muy

satisfecho y muy insatisfecho con los tratamientos odontolégicos recibidos.

Resultando que el nivel de satisfaccion no tiene relacion estadisticamente significativa
con los tratamientos odontoldgicos recibidos por los pacientes adultos atendidos en
el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno,
Ayacucho 2017. (p=0,861).

TABLA N° 7

Contrastacion de los niveles de satisfaccion con el tratamiento odontolégico
recibido de los pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho

2017.
Pruebas de chi-cuadrado
Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 1,305% 4 ,861
Pearson
Razon de verosimilitud| 1,425 4 ,840
Asociacion lineal por | ,062 1 ,803
lineal
N de casos validos 273
a. 2 casillas (20,0%) han esperado un recuento menor
gue 5. El recuento minimo esperado es 2,11.
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En la Tabla 7.Empleando la prueba de Chi cuadrado, con 95% de confianza,
0.05 margen de error y 4 grados de libertad obteniendo un X2calculado
(p=0,861) siendo mayor al X2 esperado (p=0.05), se acepta la hipotesis nula y

se rechaza la alterna.

Concluyendo de que no existe relacion estadisticamente significativa entre los
niveles de satisfaccion con el tratamiento odontoldgico recibido por los pacientes
adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo

Jesus Nazareno, Ayacucho 2017. (p=0,861).
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5.4. DISCUSION.

Los resultados obtenidos en este trabajo de investigacion podemos discutir con los
resultados de otras similares como se detalla a continuacion.

ARAYA 'y Col. en Chile. Se realiz6 un estudio con el propdsito de determinar la
calidad del servicio odontolégico publico basado en percepciones intangibles
en pacientes sin discapacidad y discapacitados, mediante una encuesta
validada en la metodologia SERVPERF en los hogares a personas mayores de
14 afios. El tipo de estudio aplicativo, método observacional, disefio
transversal, nivel descriptivo. Se detectaron niveles de valoracion con
diferencias estadisticamente significativas, siendo mas baja para los pacientes
discapacitados. Sin embargo, no seran facil los correspondientes al personal
de apoyo que obtienen notas bajas en situaciones que tienen que ver con el
trato al usuario. Coincidiendo con el tipo, método, disefio y nivel de
investigacion y los resultados que no existe relacion estadisticamente el nivel
de satisfaccion con edad (p=0,214), con género (p=0,267). Y con grado de
instruccion (p=0,278). Pero discrepando por que empleamos el cuestionario

SERVQUAL y nuestra muestra fue pacientes adultos de 30 a 59 afios.

DUNIA en Ecuador, en su estudio de 50 encuestas en la clinica de internado
de la Facultad De Odontologia de la Universidad de Guayaquil. Tipo de estudio
aplicado, nivel descriptivo, disefio transversal. 50% Los estudiantes y docentes
de la facultad de odontologia de la universidad de Guayaquil se preocupan por
estimular y orientar a los pacientes para que mantengan una buena salud
bucal. EI 50% personal de la facultad de odontologia de la universidad de
Guayaquil se preocupa por mejorar la calidad de atencién en la clinica dental
de tal manera que la misma obtenga un mayor prestigio a nivel del pais. El
36% personal que labora en la clinica de internado de la universidad de
Guayaquil es amable con los pacientes ya que este es uno de los principales
factores por la cual las personas acuden a su atencion. Los 52% pacientes
atendidos se sienten satisfechos con los servicios prestados dentro de la
clinica, de tal manera que continlan acudiendo. El 36% esta de acuerdo en
gue el personal que los atendié es amable y atento con los pacientes, el 30%

nos dice que estas personas son indiferentes con la pregunta, un 24% esta
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completamente de acuerdo, hay un 6% en desacuerdo y existe un porcentaje
pequefio de 4% que esta en completo desacuerdo. 52% que dicen que estan
de acuerdo con el servicio prestado y trato recibido, el 28% son indiferentes,
existen dos resultados de 8% uno que esta totalmente de acuerdo, otro que
estd en desacuerdo y un porcentaje menor de 4% que estd totalmente
desacuerdo, en esta pregunta hay respuestas totalmente divididas segun el
criterio de los encuestados.

Coincidiendo con el con tipo, método, disefio y nivel de investigacion y los
resultados encontrados en los pacientes que acudieron al servicio de
Odontoestomatologia: Satisfecho (73,6%); e insatisfecho (26,4%) y no encontrando los
niveles de muy satisfecho y muy insatisfecho. Pero discrepando por que realizamos en

un Hospital de Apoyo.

LOPEZ en Cuba, realizé un estudio de satisfaccion de especialistas, pacientes
y familiares con el servicio de ortodoncia en la Clinica Estomatolégica Docente
Provincial de Sancti Spiritus (cuba), tipo de estudio aplicada, disefio
transversal, nivel descriptivo la poblacion estuvo constituida por 5 especialistas
de ortodoncia, 141 pacientes en etapa de contencion y 98 familiares. Los
procedimientos matematicos dieron como resultado: 60,0 % de los
especialistas, el 89,4 % de los pacientes y el 80,6 % de sus familiares
estuvieron satisfechos con el servicio de ortodoncia. Las insatisfacciones de los
especialistas fueron la insuficiente realizacion de cursos de actualizacion, la
inestabilidad de materiales, carencia de instrumentales y equipos, asi como el
resultado del tratamiento y en pacientes y familiares fue la inestabilidad en el
suministro de recursos Yy las insuficientes condiciones de trabajo. Coincidimos
en parte de la metodologia de investigacion. Pero discrepamos porque
realizamos en varios tratamientos odontolégicos recibidos como: consultas,
profilaxis, destartraje, curaciones y extracciones dentales y solamente

encuestamos a los pacientes y no los prestadores de servicios.

LOPEZ y Col. en Colombia, realizaron un estudio con propésito de determinar
los factores que influyen en la aceptacion de la atencion recibida en un grupo

de pacientes tratados en la facultad de odontologia de la Universidad de
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Antioquia. tipo de estudio aplicada, enfoque cuantitativo y cualitativo se realizé
la encuesta telefonica a 55 pacientes y ocho entrevistas a profundidad
obteniendo como resultado que el 78% fueron mujeres, mayores de 55 afos
de edad, de estratos socio economicos bajos. La valoracion del servicio fue
positiva por la atencion oportuna, el trato de profesores y estudiantes, y las
condiciones fisicas durante la atencién. Al profundizar en las entrevistas se
resaltaron experiencias subjetivas propias del paciente y factores inherentes al
servicio y talento humano. Coincidimos en parte de la metodologia de
investigacion pero la encuesta fue directa y el resultado encontrado fue mas del
género femenino (68,9%); de 35 a 39 afos (24,9%); con edad promedio de 37(+-3,42),
con nivel de satisfaccion satisfecho (73,6%). Pero discrepando por que realizamos en
un establecimiento de salud de segundo nivel y sélo se encuesté a los pacientes y

no los prestadores de servicios.

BUCCHI y Col en Chile, plantearon conocer el porcentaje de satisfaccion
usuaria de pacientes que reciben atencién de urgencia dental en cinco
establecimientos de Atencion primaria de la salud de la ciudad de Temuco, el
tipo de estudio aplicada, disefio transversal, nivel descriptivo, correlacional.
Para la recoleccion de datos se aplic6é un formulario estandarizado a 305
pacientes durante el afio 2011. Del total de la muestra, un 53,4% fueron
mujeres, un 60,9% estan en el rango etario de 20-60 afos. El 54,8% de los
pacientes consulté por dolor. El tratamiento que mas se realiz6 fue la
exodoncia dental (62,3%) seguida por la entrega de recetas médicas (22,9%).
Un 52,1% consider6 excesivo el tiempo de espera. Los items evaluados
positivamente fueron el buen trato del dentista (99%), el tiempo de examen
(83,6%). Un 64,6% considera que no hay suficientes dentistas, sin embargo la
mayoria de los pacientes opina que se les solucioné el problema (85,3%), asi
como un 90,5% se considero satisfecho con la atencion. Coincidiendo con el
con tipo, método, disefio y nivel de investigacion; tamafio de muestra 273
pacientes encuestados Yy los resultados encontrados en los pacientes que
acudieron al servicio de Odontoestomatologia de 35 a 39 afios (24,9%); con edad
promedio de 37(+-3,42) afios, del género femenino (68,9%); con nivel de satisfaccion:

satisfecho (73,6%) y tratamiento odontoldgico realizado Curaciones dentales (67,0%);
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seguido de consultas odontolégicas (15,4%); profilaxis dental (8,1%); luego otros
tratamientos odontolégicos en menor frecuencia y porcentaje. y se realizdé también en
un establecimiento de salud publico. Pero discrepamos porque se encuesté a todos los

pacientes que acudieron por consulta externa.

CORDOVA en Ecuador, realizé un estudio del perfil epidemiolégico y niveles
de satisfaccion de los pacientes que acuden a la clinica odontologica
Universidad Nacional de Loja “Pacientes encuestados (376) que acudieron a
nuestra clinica odontoldgica” tipo de estudio aplicada enfoque cuantitativo y
cualitativo, disefi6 transversal corresponden en un 64% al sexo femenino y un
36% al sexo masculino. En su mayoria provienen del sector urbano con un
79%, sobre el 20% perteneciente a sectores rurales, ellos supieron de su
existencia gracias a recomendaciones en un 43%, y al contacto del estudiante
en un 45 %. Los usuarios se encuentran satisfechos con la calidad del
tratamiento que recibieron pues el 51% la calificaron como excelente. El 94%
de usuarios encuestados, respondieron que recomiendan y recomendarian a
otras personas para que asistan a la clinica integral de la carrera de
odontologia, por sentirse satisfecho con la atencion recibida y calidad del
tratamiento. Coincidiendo con el con tipo, método, disefio y nivel de
investigacion; tamafio de muestra 273 pacientes encuestados y los resultados
encontrados en los pacientes que acudieron al servicio de Odontoestomatologia fue
mayor del género femenino (68,9%); con nivel de satisfaccion: satisfecho (73,6%) Pero

discrepamos porque se realizé en un Hospital de Apoyo.

NINAMANGO en Peru. Se evalué la percepcion de la calidad de servicio
percibida por 230 usuarios en el consultorio externo de Medicina Interna del
Hospital Nacional Arzobispo Loayza. Tipo de estudio aplicada nivel Descriptivo,
disefio Transversal y método Observacional. El estudio reportdé una
insatisfaccion global alta (83,9%). Asimismo, insatisfaccion en las dimensiones
de Respuesta rapida (81,7%), Confiabilidad (78,3%), Tangibles (72,6%),
Empatia (69,6%) y Seguridad (63,9%). No se encontré6 asociacion
estadisticamente significativa entre los factores sociodemograficos y la

satisfaccion global ni las dimensiones. Coincidiendo con el con tipo, método,
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disefio y nivel de investigacion; tamafio de muestra 273 pacientes encuestados
Pero discrepamos con los resultados encontrados en los pacientes que acudieron
al servicio de Odontoestomatologia fue nivel de satisfaccion: satisfecho (73,6%) y se

realizo en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno..

BRARNEZ en Perd, evalu6 la calidad de atencion percibida por 100 pacientes
atendidos en una clinica del distrito de San Miguel, El estudio es de tipo
observacional, descriptico, transversal y prospectivo.se encontré que el 77% de
los pacientes se encontraron satisfechos con el servicio recibido. Al analizar los
componentes, se encontré6 que el 74% se encontraron satisfechos en la
dimensién Tangible, el 52% se encontraron satisfechos en Confiabilidad, el
51% se encontraron Insatisfechos en Velocidad de Respuesta, el 51% se
encontraron satisfechos en Seguridad, el 56% se encontraron Insatisfechos en
Empatia. Coincidiendo con el con tipo, método, disefio y nivel de investigacion
y el resultado fue nivel de satisfaccion global satisfecho (73,6%) Pero discrepamos

por tamafio de muestra que mayor y el establecimiento de salud publico.

ITURRIA en Peru, valuo la calidad de atencion percibida por 255 pacientes
atendidos en la Clinica Odontoldgica de la Universidad Norbert Wiener. Estudio
es de tipo aplicada método observacional, disefio transversal. Se encontré que
los pacientes manifestaron, en promedio, expectativas altas en todas las
dimensiones; en cuanto a percepciones, los pacientes estaban de acuerdo con
las caracteristicas interrogadas. El 73,33% de los pacientes reptaron que sus
expectativas estan cubiertas, en tanto el 24,31% se manifestaron insatisfechos.
El promedio Servqual global fue de 0,67, lo que significa que los pacientes se
encontraron satisfechos aunque con una ligera tendencia a la insatisfaccion,
principalmente en la dimension de Confiabilidad. Coincidiendo con el tipo,
método, disefio y nivel de investigacion, el cuestionario SERVQUAL y los
resultados en los pacientes que acudieron al servicio de Odontoestomatologia fue el
nivel de satisfaccion: satisfecho (73,6%). Pero discrepamos por que se realizo en el

servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno.
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CABELLO E. Y CHIRINOS J. (2012) Peru. La investigacién tiene un enfoque
cuantitativo, nivel descriptivo, disefio no experimental transversal pacientes
atendidos en el Hospital Nacional Cayetano Heredia, tanto en consulta externa
(CE) como en emergencia (E). Se encontr6 que las variables con mayor
insatisfaccion en CE fueron: dificil acceso a citas, demora para la atencion en
farmacia, caja, médulo SIS (Confiabilidad) y el trato inadecuado (Seguridad).
En Emergencia la mayor insatisfaccion fue referente a: deficiente mejora o
resolucién del problema de salud (Velocidad de respuesta), deficiente
disponibilidad de medicinas y demora para la atencién en farmacia, caja y
admisiéon (Confiabilidad). El estudio concluyé que el instrumento presenta
propiedades psicométricas validas y confiables para medir el nivel de
satisfaccion de los usuarios externos, identificar las principales causas de
insatisfaccion e implementar proyectos de mejora. Coincidiendo con el tipo,
método, disefio y nivel de investigacion; el establecimiento de salud publico y
de segundo nivel y con el resultado que el nivel de satisfaccion global fue satisfecho
(73,6%). Pero discrepamos porque solo se realizd6 en el servicio

Odontoestomatologia.

NINO y Col. en Peru, estudio de disefio de investigacion no experimental nivel
descriptivo enfoque cualitativo se valuaron la calidad de atencion percibida por
106 pacientes atendidos en la consulta externa en el Hospital Nacional
Almanzor Aguinaga Asenjo de Lambayeque. Se encontré una insatisfaccion
global de 89,80%. La insatisfaccion por dimensiones fue de 88% para la
Confiabilidad, 81,5% para Tangibles, 47,66% para seguridad, 84,3% para
respuesta rapida y 80,5% para empatia. Coincidiendo con el tipo, método,
disefio y nivel de investigacion; el establecimiento de salud publico y de
segundo nivel. Pero discrepamos con el resultado que el nivel de satisfaccion
global fue satisfecho (73,6%). y sélo se realiz6 en el servicio Odontoestomatologia

del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno.
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5.5. CONCLUSIONES.
De los 273 pacientes encuestados se encontré en mayor frecuencia del grupo etareo
35 a 39 anos (24,9%); con edad promedio de 37(+-3,42) afos, del género femenino
(68,9%); grado de instruccion secundaria (37,4%), nivel de satisfaccion satisfecho
(73,6%) y tratamiento odontolégico realizado de curaciones dentales (67,0%).
Llegando a las siguientes conclusiones de acuerdo a los objetivos e hipétesis

planteados:

1. El nivel de satisfaccién no tiene relacion estadisticamente significativa con el
tratamiento odontolégico recibido por los pacientes adultos atendidos en el
servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo JeslUs Nazareno,
Ayacucho 2017. (p=0,861).

2. Los tratamientos odontolégico realizados fueron: Curaciones dentales (67,0%);
seguido de consultas odontoldgicas (15,4%); luego de profilaxis dental (8,1%); luego
otros tratamientos odontolégicos en menor frecuencia y porcentaje.

3. El nivel de satisfaccion no tiene relacion estadisticamente significativa con la edad
de los pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del
Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017. (p=0,214).

4. El nivel de satisfaccion no tiene relacion estadisticamente significativa con el género
de los pacientes adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del
Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017. (p=0,267).

5. El nivel de satisfaccion no tiene relacion estadisticamente significativa con el grado
de instruccion de los pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno, Ayacucho 2017.
(p=0,278).

Concluyendo de que no existe relacion estadisticamente significativa entre el
nivel de satisfaccion con el tratamiento odontolégico recibido por los pacientes
adultos atendidos en el servicio de Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno, Ayacucho 2017. (p=0,861>p=0,05).
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5.6. RECOMENDACIONES.
1.- Se recomienda continuar con otros trabajos de investigacion de nivel
longitudinal y con participacion de otros grupos edad, con opiniones abiertas de los
usuarios para recoger inquietudes y sugerencias para mejorar la calidad de
atencion odontoestomatoldgia, realizadas por el equipo de calidad de este

nosocomio.

2.- Se recomienda a los futuros graduandos realizar trabajos de investigacion de
manera comparativa con otros establecimientos de salud en los servicios
odontoestomatol6gia, respetando los niveles de atencion de acuerdo a su

capacidad resolutiva del ambito de la Red de Servicios de Salud Huamanga.

3.- Se recomienda mejorar en los resultados de insatisfaccion encontrada, como en
las sefalizaciones adecuadas en la ubicacion del servicio de Odontoestomatologia,
publicar la cartera de servicios y costos de tratamiento, respetar el horario de inicio

de atencion y el tiempo de espera.

4- Socializar con el responsable del Servicio de Odontoestomatologia y los
Cirujanos Dentistas, los resultados de este trabajo de investigacion, dando énfasis
en las actividades que generaron insatisfaccion y los tratamientos odontologicos
realizados que tuvieron alta frecuencia de insatisfaccion, como la profilaxis dental y

las exodoncias.

5- Socializar el presente resultado con la Directora el equipo de gestién del Hospital
de Apoyo Jesus Nazareno y con todos los Cirujanos Dentistas que laboran en el
Servicio de Odontoestomatologia, para que puedan realizar acciones de mejora
continua y gestionar para implementar todo lo que genera insatisfaccion en los

usuarios de este servicio.

6-.En la UAP. Formar a los estudiantes que brinden tratamientos odontolégicos
con enfoque de calidad efectivizando tiempos de espera tiempos de proceso
operatorio empleando insumos y materiales de calidad empleando protocolos de

atencion.
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Cronogramay presupuesto

ANEXO 1

Octubre noviembre Diciembre
Setiembr
17 17 17
el7
Actividad S3|S4 |S1 |S2|S3(S4|S1 |S2 |S3|S4|S1 |S2 |S3

Revision de

marco tedérico

Revision de
método

Presentacion
de proyecto

de tesis

Adgquisicioén

de materiales

Recoleccién

de datos

Analisis de

muestras

Analisis
estadistico de

los resultados

Preparacion
de tablas vy

graficos

Discusién vy

conclusiones

Preparacion
de informe

final

Preparacion
de tesis

Sustentacion

de tesis
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ANEXO 2

Presupuesto
COSTO COSTO
RUBRO CANTIDAD |UNIDAD
UNITARIO | TOTAL
SERVICIOS
Asesor
o 1 Persona (2 000.00 |s/2 000.00
estadistico
Costos
o 12 Tramite |30 S/360
tramitarios
Fotocopias |230 Unidad |0.1 23
Fotografias |20 Unidad |3 60
Movilidad
. 30 Boleto |1.5 45
(Pasaje)
BIENES
Lapiceros |5 Unidad |1 5
Papel bond
2 Millares |20 40
A-4
Tinta negra _
_ 1 Unidad |50 50
p/impresora
Tinta color _
_ 1 Unidad |70 70
p/impresora
TOTAL S/2 653.00
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ANEXO N° 3

Consentimiento informado

Mediante el presente documento

Identificado (a) con DNI................... acepto participar en la investigacion
realizada por la Bachiller en Estomatologia, Elizabeth, BAEZ DELGADO.

He sido informado (a) que el objetivo del estudio es: determinar la relacién del
nivel de satisfaccion de pacientes adultos atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno Ayacucho 2017.
Con esta finalidad responderé un cuestionario para dicho estudio. La
informacion obtenida seréa de caréacter confidencial y no serd usada para otro

propésito fuera de este estudio sin mi consentimiento.

Firmo en sefal de conformidad:

Firma del participante.

Ayacucho,....... de...oooviiinini. del 2017.

Gracias por su colaboracién
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Edad: .

Sexo:

Grado de Instruccion: 1=Analfabeto

Masculino (M)

....... anos.

ANEXO N° 4

Instrumento de recoleccién de datos

Femenino (F)

N° ORDEN

2=Primaria

4=Superior No universitaria 5=Superior Universitaria.

Tratamiento odontologico recibido: 1=Consulta

4=Curacioén dental

Parte I: Expectativas

5=Exodoncia

6=0tros

3=Secundaria

2=Profilaxis 3=Destartraje

Lea atentamente los siguientes enunciados que describen a la “La satisfaccion

de atencion odontoldgica” y marque del 1 al 5 segun lo siguiente:

(1) En Completo desacuerdo (2) En descuerdo (3) Indiferente

(4) De acuerdo (5) Totalmente de acuerdo

1

En
complet
o]
desacue
rdo

2
En
desacuerdo

3
Indiferente

4
De
acuerdo

Total
mente
de
acuer
do

EXPECTATIVAS

Un excelente
consultorio
odontolégico debe:

E1l

Tener los
instrumentos,
equipos y aparatos
necesarios.

E2

Tener local
agradable, estar
limpio y ordenado.

E3

El personal que
labora estar limpio y
presentable.

E4

Ser facil de identificar
0 reconocer. debe
tener letreros,
sefiales y lista de
precios que orienten.

ES

Cumplir con lo que
ofrece

E6

Cumplir con el
horario establecido.

E7

El personal auxiliar y
atender al paciente

84




en el momento que lo
necesita.

E8 Dar recibos segun las
tarifas y  precios
establecidos.

E9 Contar con los
medicamentos y
materiales
necesarios.

E10 Informar a los
pacientes a qué hora
aproximadamente va
a ser atendidos.

E11 El personal debe
responder
rapidamente los
pedidos y
preocupaciones de
los pacientes.

E12 El personal debe
estar dispuestos a
ayudar a los
pacientes.

E13 Los pacientes deben
sentir que pueden
confiar en el
personal.

El4 El personal debe
conocer lo necesario
para informar vy
orientar a los
pacientes.

E15 El personal debe ser
amable y atento.

E16 El personal debe
apoyarse entre
compaferos para dar
la mejor atencién
posible.

E17 El personal debe ser
capaz de atender a
cada paciente segln
su situacion y
caracteristicas
particulares.

E18 Debe de pensar

primero en el
paciente.
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Parte II: Percepcion

Lea atentamente los siguientes enunciados que describen a la “La satisfaccion

de atencién odontolégica” y marque del 1 al 5 segun lo siguiente:

(1) En Completo desacuerdo (2) En descuerdo (3) Indiferente

(4) De acuerdo (5) Totalmente de acuerdo

1 2 3 4 5
En En Indifere De Totalmente de
complet | desacuerdo nte
0] acuerdo acuerdo
desacue
rdo
PERSPECTIVA
S
Un excelente
consultorio
odontoldgico:

P1 Tienen los
instrumentos,
equipos y
aparatos
necesarios.

P2 Tienen un local
agradable, esta
limpio y
ordenado.

P3 El personal que
labora esta
limpio y
presentable.

P4 Esta facil de
identificar o]
reconocer: tiene
letreros,
sefiales y lista
de precios que
orienten.

P5 Cumple con lo
gue ofrece

P6 Cumple con el
horario
establecido.

P7 Tiene el
personal
auxiliar y
atiende al
paciente en el
momento que lo
necesita.

P8 Dan recibos
segln las
tarifas y precios
establecidos.
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P9

Cuentan con los
medicamentos
y materiales
necesarios.

P10

Informan a los
pacientes a qué
hora
aproximadamen
te va a ser
atendidos.

P11

El personal
responde
rapidamente los
pedidos y
preocupaciones
de los
pacientes.

P12

El personal esta
dispuesto a
ayudar a los
pacientes.

P13

Los pacientes
pueden confiar
en el personal.

P14

El personal
conoce lo
necesario para
informar y
orientar a los
pacientes.

P15

El personal es
amable y
atento.

P16

El personal se
apoya entre
compafieros
para dar la
mejor atencion
posible.

P17

El personal es
capaz de
atender a cada
paciente segun
su situacion 'y
caracteristicas
particulares.

P18

El personal
piensa primero
en el paciente.

Muchas gracias por su colaboracion.
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ANEXO N° 5

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

FACULTAD DE MEDINA HUAMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA
Titulo del proyecto: ‘RELACION DEL NIVEL DE SATISFACCION CON EL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO RECIBIDO EN PACIENTES ADULTOS EN

EL HOSPITAL DE APOYO JESUS NAZARENO 2017"

Autor: Bach. Elizabeth, BAES DELGADO.
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FICHA DE VALIDACION

Con documento de identidad N2 Y4C24831... ... De profesion:... 0. 3002 DEr 1810

Con grado de:..ﬂ.é.@f&?.6.2,....ejerciendo actualmentegcomo:.....’l?sa S R
En.... UMM ERSIDAD, ALY, JEQuARD;s PROL... AYD UCH: ...

Por medio de la presente hago constar con fines de validacion el instrumento de
recoleccion datos (ficha técnica de investigacion), con el titulo relacion del nivel de
satisfaccion con el tratamiento odontoldgico recibido en pacientes adultos en el Hospital
de Apoyo “Jesus Nazareno”, Ayacucho 2017.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
aplicaciones.

Deficiente | Aceptable | Bueno Excelente
Congruencias de ltens
i
Amplitud de Contenido l/
Redaccion de los Items ‘/
Claridad y precision
e
Pertinencia
PP

............................................................

Firma

..............................................
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FICHA DE VALIDACION

Con documento de identidad N2.... 2/ S4.S.Z.1 Y. .... De profesion:... £ui Y Rann. enlrsTe
Con grado de:...... = o ejerciendo actualmente como:.... 0.0 .¢lATE.............
En:.....Con., .»m..qc:.x{&s.e( ....... ﬁ.&.‘.\.)....@.ﬁ’..(.gf.sxn.as T e

Por medio de la presente hago constar con fines de validacién el instrumento de
recoleccién datos (ficha técnica de investigacion), con el titulo relacién del nivel de
satisfaccidn con el tratamiento odontoldgico recibido en pacientes adultos en el Hospital
de Apoyo “Jesls Nazareno”, Ayacucho 2017.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
aplicaciones.

Deficiente | Aceptable | Bueno Excelente

Congruencias de ltens )<

Amplitud de Contenido

Redaccion de los ltems

Pertinencia

&

X
Claridad y precision

4

............................................................
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FICHA DE VALIDACION

Por medio de la presente hago constar con fines de validacién el instrumento
de recoleccién de datos (Fichas Técnicas de Investigacion),con el titulo
Relacion de nivel de satisfaccion con el tratamiento odontolégico recibido en
pacientes adultos en el Hospital de Apoyo Jestis Nazareno, Ayacucho 2017.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puede formular las
siguientes

Apreciaciones.

Deficiente Aceptable Bueno Excelente

Congruencia
de items. | D4

Amplitud de
contenido.

Redaccion de
los items.

Ciaridad y

Pertinencia.

X
o
precision. s |
<

Clrujane DT.'M
ODONTOPEDIATRA
COP N* 9243 19507

...........................................................

Mg. JOHN ROBERT TINCO BAUTISTA
Cirujano dentista




ANEXO N° 5

RESUMEN DEL PROCEDIMIENTO DE ANALISIS DE FIABILIDAD DEL

INSTRUMENTO

Andlisis de fiabilidad del instrumento que mide la variable expectativa.

N

%

Vélidos
Casos Excluidos?

Total

20
0
20

100,0
,0
100,0

a. Eliminacién por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach

N de elementos

,822

18

Andlisis de fiabilidad del instrumento que mide la variable Perspectiva

%

Vélidos
Casos Excluidos

Total

20
0
20

100,0
,0
100,0

a. Eliminacién por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach

N de elementos

,804

18
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MATRIZ DE CONSISTENCIA
“RELACION DEL NIVEL DE SATISFACCION CON EL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO RECIBIDO EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL
SERVICIO DE ODONTOESTOMATOLOGIA DEL HOSPITAL DE APOYO JESUS NAZARENO, AYACUCHO 2017”

AUTOR: Elizabeth, BAEZ DELGADO

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METOLOGIA CONCLUSIONES.
PROBLEMA GENERAL | OBJETIVO GENERAL. HIPOTESIS VARIABLE TIPO De los 273 pacientes encuestados se
) y GENERAL . encontré en mayor frecuencia del grupo
¢Como es la relacion | peterminar Ia relacion del _ . | DEPENDIENTE Aplicada etareo 35 a 39 afios (24,9%); con edad
del nivel de satlsfaqmon nivel de satisfaccion con | H1: EX|ste_ relacion NIVEL promedio de 37(+-3,42) afios, del género
con gl_ tratamiento | tratamiento | €ntre Iots, niveles de femenino (68,9%); grado de instruccidn
odo_ntologlco recibido en odontolégico recibido en satlsfa_cmon en el Nivel d b o secundaria (37,4%), nivel de satisfaccion
pacientes adultos | 15 cientes adultos | tratamiento - oo escriptivo satisfecho ~ (736%) y tratamiento
atendidos en el SEIVICiO | iendidos en el servicio odontol6gico  recibido satisfaccion. Relacional odontolégico realizado de curaciones
de Odont(_)estomatologla de Odontoestomatologia | &" los pacientes d_ent_ales (67,0%)_. Llegando a las
del ,Hospltal de Apoyo del Hospital de Apoyo adultos ate_n_dldos en METODO siguientes cqng:luspnes de acuerdo a los
iesus oy 1[;I$zareno, Jests Nazareno, eId servicio | ,de VARIABLE objetivos e hipotesis planteados:
yacucho 20177 Ayacucho 2017, Odontoestomatologia | \\pEpENDIEN Observacional, _ o _
del hospital de apoyo | +g interrogatorio 1. El nivel de satisfaccion no tiene
PROBLEMAS Jesl Nazareno i6 isti ignificati
OBJETIVOS esus a ) relacion estadisticamente significativa
ESPECIFICOS ESPECIFICOS Ayacucho 2017? Tratamiento DISENO con el tratamiento odontolégico recibido
. _ _ .| odontolégico por los pacientes adultos atendidos
Psl ¢Cuales son los Os1 Conocer los | H0: No existe relacion | -0 g No Experimental en el servicio de
trstaTlﬁntps bid tratamientos entre los niveles de Odontoestomatologia del Hospital de
oO?n O(I)g;cos rsgilerlngz odontolégicos  recibidos satlsfa_cmon con el Transversal Apoyo JesUs Nazareno, Ayacucho
gdultos atendié)os en el | Por los pacientes adultos trgtam||e,nt_o ibid UNIVERSO 2017. (p=0.861)
e atendidos en el servicio | 2¢ONtologico  recibido | VARIABLES :
servicio de . | servicio de i bgi
Odontoestomatoloai de Odontoestomatologia en ¢€ ) INTERVINIENT Todos | iont 2. Los tratamientos odontolégico
p IOEOGS_OTad 0 ogla del Hospital de Apoyo Odontoestomatologia | ES 0 03 0S ﬁ)aHuen'tesl, gue realizados fueron: Curaciones dentales
el Hospital de Apoyo | S = . Nazareno, | d€! hospital de apoyo Aacu jn"f‘ Nospla € (67,0%); seguido de  consultas
aesus Plazarenc. | ayacucho 20172 Jesis nazareno, | Edad poyo Jesus Nazareno en | oqontgiggicas (154%); luego de profilaxis
Ayacucho 20177 ' Ayacucho 20177 Género el mes gctug(r)el%/ dental (8,1%) ; luego otros tratamientos
) noviembre. by ;
Ps2 ¢Cual es el nivel de | OS2. Conocer el nivel de | g giorato Grado de | aproximadamente 2890 | 04oNA0dicos en  menor frecuencia y
satisfaccién ~ con el | satisfaccion  con el instruccion porcentaje.
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tratamiento odontoldgico
recibido en pacientes
adultos segun edad,
atendidos en el servicio
de Odontoestomatologia
del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno,
Ayacucho 20177

Ps3 ¢ Cual es el nivel de
satisfaccion del
tratamiento odontoldgico
recibido en pacientes
adultos segun género,
atendidos en el servicio
de Odontoestomatologia
del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno,
Ayacucho 2017?

Ps4 ¢Cudl es el nivel
de satisfaccion del
tratamiento odontoldgico
recibido en pacientes
adultos segun grado de
instrucciéon,  atendidos
en el servicio de
Odontoestomatologia
del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno,
Ayacucho 2017?

tratamiento odontolégico
recibido en pacientes
adultos segun  edad,
atendidos en el servicio
de Odontoestomatologia
del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno,
Ayacucho 2017.

Os3. Conocer el nivel de
satisfaccion con del
tratamiento odontoldgico
recibido en pacientes
adultos segun género,
atendidos en el servicio
de Odontoestomatologia
del Hospital de Apoyo
Jesus Nazareno,
Ayacucho 2017.

Os4. Conocer el nivel de
satisfaccion del
tratamiento odontoldgico
recibido en pacientes
adultos segun grado de
instruccion, atendidos en
el servicio de
Odontoestomatologia del
Hospital de Apoyo Jesus
Nazareno, Ayacucho
2017.

Prueba estadistica de
chicuadrado.

X

=3y fe

. (fo—fe)?

pacientes.

POBLACION DE
ESTUDIO.

Pacientes adultos
asegurados en el HAJN.
Un Promedio de 940
pacientes.

TAMARNO DE MUESTRA.

Pacientes adultos
asegurados en el HAJN
que cumplen los criterios

de seleccién. Como
muestra representativa

no menor de 273
pacientes adultos de 30-

59 afios de edad.

n= Z2*N *Q*g
(N-1)E2 +Z2%p*q
TIPO DE MUESTRA

Probabilistico aleatoria

simple.
Técnica
Observacional
interrogatorio
Instrumento

encuesta

3. Elnivel de satisfaccion no tiene relacion
estadisticamente significativa con la edad
de los pacientes adultos atendidos en
el servicio de Odontoestomatologia
del Hospital de Apoyo Jesus
Nazareno, Ayacucho 2017. (p=0,214).

4. El nivel de satisfaccion no tiene relacion
estadisticamente  significativa con el
género de los pacientes adultos
atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de
Apoyo JesUs Nazareno, Ayacucho
2017. (p=0,267).

5. El nivel de satisfaccion no tiene relacion
estadisticamente significativa con el grado
de instrucciéon de los pacientes adultos
atendidos en el servicio de
Odontoestomatologia del Hospital de
Apoyo JesUs Nazareno, Ayacucho
2017. (p=0,278).

Concluyendo de que no existe
relacion estadisticamente significativa
entre el nivel de satisfaccion con el
tratamiento odontoldgico recibido por los
pacientes adultos atendidos en el
servicio de Odontoestomatologia del
Hospital de Apoyo JesUs Nazareno,
Ayacucho 2017. (p=0,861>p=0,05).
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EVIDENCIAS DOCUMENTADAS

lllll'lllllll
L4 ALAS PERUANAS

FILIAL AYACUCHO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

Ayacucho 14 de Agosto del 2017

RESOLUCION N° 27491- 201 7-EAPEST-FMHyCS-FA-UAP

VISTO:

La resolucion de aprobacion del proyecto de tesis N° 27491 de fecha 14 de Agosto del
2017.

CONSIDERANDO:

Que en la resolucion N° 1734-2003-R-UAP, Art. N° 14 del Reglamento Unico de Grados y
Titulos, se establece: “Denominese Director — Asesor al profesor universitario nombrado
mediante resolucion del Coordinador para asesorar al candidato a titulacién que ha
escogido la modalidad de elaboracién de tesis”.

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Designar al Docente ROJAS MANYARI, CARLOS AUGUSTO
Director Asesor del Proyecto de Tesis, aprobado con Resolucion N°
27491 - 2017, titulado “RELACION DEL NIVEL DE SATISFACCION CON
EL TRATAMIENTO ODONTOLOGICO RECIBIDO EN PACIENTES ADULTOS
ATENDIDOS EN EL SERVICIO DE ODONTOESTOMATOLOGIA DEL HOSPITAL
DE APOYO JESUS NAZARENO, AYACUCHO 2017”, de la egresada BAEZ
DELGADO, ELIZABETH para su asesoria y ejecucion.

Atentamente

Cc/Archivo
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FILIAL AYACUCHO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

Ayacucho, 04 de Setiembre del 2017

CARTA_N° 030-2017-EPEST-FMHyCS-FA-UAP
LIC. ALEX GUTIERREZ FLORES

Director del Hospital de Apoyo Jesus Nazareno..——
~ REDDESA

Asunto: Presenta Egresada HOSPY
Ciudad.
De mi consideracion:

Mediante la presente reciba Ud. el saludo de la Universidad Alas Peruanas,
Escuela de Estomatologia a la cual represento, y a la vez presentarle a la
egresada ELIZABETH BAEZ DELGADO quien requiere desarrollar el trabajo de
campo de su tesis, para lo cual solicita las facilidades en la Institucion que Ud.
dirige, por tal motivo pido se le de las facilidades pertinentes.

En espera de su gentil atencion quedo de usted.

Atentamente.
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Evidencias fotogréficas.

Expectativa

Realizando la encuesta correspondiente (expectativa). El paciente espera el
turno para el ingreso al consultorio.
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Expectativa

Realizando la encuesta correspondiente (expectativa). El paciente espera el

turno para el ingreso al consultorio

Perspectiva: realizando la encuesta después de su atencion en el consultorio.
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