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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre los factores sociodemograficos y la calidad de atencion
odontolodgica en adultos - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019. La muestra fue de
100 pacientes. Métodos: Se aplicé encuestas andnimas, utilizando como instrumento el cuestionario.
Dimensiones: Factores sociodemograficos ( edad, sexo ,ocupacion y grado de instruccion) y calidad de
atencion odontoldgica. Validez del instrumento: Por cinco (05) expertos. Confiabilidad por el
coeficiente de Alfa de Cronbach (0,991), Resultados: En cuanto a la edad se obtuvo una prevalencia de
adultos jovenes en un 67(67,0%) , en cuanto al sexo se obtuvo una prevalencia del sexo femenino con
un 79 (79,0%) , con respecto a la ocupacion la mas prevalente fue ama de casa con 58 (58,0%), en cuanto
al grado e instruccion el nivel secundario fue el mas prevalente en un 59(59,9%) donde en relacién a las
percepcion de la calidad de atencidn odontoldgica se obtuvo como resultado que el 51(51%) calificaba
la atencion “como me lo esperaba” o “regular”. Conclusiones: Nivel de significancia alfa 0.02 resultados
de contraste con la prueba binomial se rechaza la hipétesis nula (p < 0.05) por lo que se concluye que
los factores sociodemograficos estan relacionados a la calidad de atencion odontolégica en adultos -
Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.Con respecto a la edad y calidad de atencion
odontoldgica donde el coeficiente Rho de Spearman es 0,147 y de acuerdo al baremo de estimacion de
la correlacion de Spearman indica que existe una correlacion baja positiva, mientras el nivel de
significancia 0,145 es mayor que 0.05 esto indica que no existe relacion entre las variables, podemos
concluir que la edad no esté relacionada a la calidad de atencién odontoldgica. En cuanto al sexo donde
el coeficiente Rho de Spearman es -0,202 y de acuerdo al baremo de estimacién de la correlacion de
Spearman indica que existe correlacion baja negativa, ademas el nivel de significancia 0,044 es menor
gue 0.05 esto indica que existe relacién entre las variables, podemos concluir que el sexo estéa relacionado
a la calidad de atencién en pacientes adultos atendidos en el servicio de odontologia. Como el coeficiente
Rho de Spearman es -0,137 y de acuerdo al baremo de estimacién de la correlacion de Spearman indica
gue existe una correlacion baja negativa, el nivel de significancia 0,173 es mayor que 0.05 esto indica
gue no existe relacion entre las variables, luego podemos concluir que la ocupacién no se relacionada a
la calidad de atencion odontoldgica. Como el coeficiente Rho de Spearman es -0,240 y de acuerdo al
baremo de estimacion de la correlacion de Spearman indica que existe correlacion baja negativa, ademéas
el nivel de significancia 0,016 es menor que 0.05 esto indica que existe relacién entre las variables,
podemos concluir que el grado de instruccion se relaciona a la calidad de atencion en pacientes adultos

atendidos en el servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.

Palabras claves: Factores sociodemograficos y calidad de atencion.
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ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between sociodemographic factors and the quality of dental
care in adults - Health Post Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019. The sample was 100 patients.
Methods: Anonymous surveys were applied, using the questionnaire as an instrument. Dimensions:
Sociodemographic factors (age, sex, occupation and degree of instruction) and quality of dental care.
Validity of the instrument: By five (05) experts. Reliability due to the Cronbach's alpha coefficient
(0.991), Results: With regard to age, a prevalence of young adults was obtained in 67 (67.0%), in terms
of sex, a prevalence of female sex was obtained with 79 (79.0%), with respect to occupation, the most
prevalent was a housewife with 58 (58.0%), in terms of degree and instruction the secondary level was
the most prevalent in 59 (59.9%) where in relation to the perception of the quality of dental care it was
obtained as a result that 51 (51%) qualified the attention “as I expected” or “regular”. Conclusions:
Level of alpha significance 0.02 contrast results with the binomial test rejects the null hypothesis (p
<0.05) so it is concluded that sociodemographic factors are related to the quality of dental care in adults
- Health Post Cristo Salvador, Villa el salvador 2019. Regarding the age and quality of dental care where
the Spearman Rho coefficient is 0.147 and according to the estimate scale of the Spearman correlation
indicates that there is a positive low correlation, while the level of significance 0.145 is greater than 0.05
this indicates that there is no relationship between the variables, we can conclude that age is not related
to the quality of dental care. Regarding the sex where the Spearman Rho coefficient is -0.202 and
according to the estimate scale of the Spearman correlation, it indicates that there is a low negative
correlation, in addition the level of significance 0.044 is less than 0.05 this indicates that there is a
relationship between the variables , we can conclude that sex is related to the quality of care in adult
patients treated in the dentistry service. Since the Spearman Rho coefficient is -0.137 and according to
the estimate scale of the Spearman correlation it indicates that there is a low negative correlation, the
level of significance 0.173 is greater than 0.05 this indicates that there is no relationship between the
variables, then we can conclude that the occupation is not related to the quality of dental care. Since the
Spearman Rho coefficient is -0.240 and according to the estimate scale of the Spearman correlation it
indicates that there is a low negative correlation, in addition the 0.016 level of significance is less than
0.05 this indicates that there is a relationship between the variables, we can conclude that The degree of
instruction is related to the quality of care in adult patients treated in the dentistry service - Health Post
Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.

Keywords: Sociodemographic factors and quality of care.
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INTRODUCCION

La situacion de las instituciones de salud es motivo de preocupacion e investigacion constante en los
diversos paises incluido el nuestro e igualmente los niveles de atencién donde uno de los factores méas
relevantes es el factor calidad. Cuando se revisa la calidad en el sector salud se incluye aspectos como la
calidad objetiva o subjetiva en relacion a los pacientes. En la Gltima década, la calidad cada vez cobra

mayor preponderancia en los servicios en este caso en las instituciones de salud.

En el Per( es parte de las politicas publicas en Salud como un derecho ciudadano y el eje central de la
atencion es la satisfaccion de los usuarios, la satisfaccion de los usuarios es utilizada como un indicador
preponderante para evaluar las intervenciones de los servicios sanitarios pues nos proporciona
informacién sobre la calidad percibida en los aspectos de estructura, procesos y resultados. La calidad
es una variable dificil de definir, por lo que es un aspecto mas subjetivo que objetivo por la que interviene
muchos factores, por lo cual el método SERQUAL para medir calidad en el servicio o atencion se mide
a través de dos ejes: expectativas y percepciones. Se debe considerar que las dimensiones que considera
el usuario para definirla; se centran en la eficiencia o fiabilidad, accesibilidad o capacidad de respuesta,

relaciones interpersonales o empatia, continuidad o seguridad y comodidad o aspectos tangibles.
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1 Descripcién de la realidad problematica

Nuestro pais esta viviendo una serie de transformaciones sociales y econdémicas que estan influenciando
de manera directa el entorno en que se desarrolla la oferta y la demanda de los servicios de salud, no
siendo la excepcion el servicio de Odontologia. Avances tecnoldgicos han contribuido también a la
mejora de la calidad en la atencién odontol6gica, refiriéndonos al equipo, instrumental y materiales de
uso comun en esta area de trabajo. Evaluar la calidad de la atencidn desde la perspectiva del usuario es
cada vez mas coman. A partir de ello, es posible obtener del entrevistado un conjunto de conceptos y
actitudes asociados a la atencién recibida, con los cuales se obtiene informacion que beneficia a la
organizacion otorgante de los servicios de salud, a los prestadores directos y a los usuarios en sus

necesidades y expectativas. *

En su investigacion Guerra, estudio la calidad de atencion segun la percepcion del paciente entre 25y
45 afios en la clinica integral de octavo semestre de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central
del Ecuador, periodo Febrero - Julio 2015. Fue un estudio de tipo transversal para la aplicacion del
instrumento (encuesta) se necesitd una muestra de 75 pacientes. Concluyendo que el nivel de percepcion
de la calidad de atencidn del paciente entre 25 y 45 afios fue buena y el nivel de satisfaccion de los

pacientes entre 25 y 45 afios fue satisfactoria.®

En su investigacion Camba, estudié la calidad del servicio odontoldgico en el Centro Médico del
Progreso, Chimbote con la participacion de 142 pacientes durante el mes de Junio y Julio. La recoleccién
de datos y obtencion del puntaje se realiz6 mediante un cuestionario llamado SERVQUAL vy la escala
tipo LIKERT en cada una de las cinco dimensiones. Los valores obtenidos de la investigacion

evidenciaron un 52,2% de usuarios satisfechos y 47,5% insatisfechos, respecto a las dimensiones, las
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que obtuvieron mayor satisfaccion fueron confiabilidad 55,1%, capacidad de respuesta 54,3%,
seguridad 64.6%, y las dimensiones con insatisfaccion fueron, elementos tangibles en un 60,8% y
empatia 51,3%.°

En su investigacion Bernuy, en las Clinicas Odontoldgicas de San Marcos, busco determinar cuél era la
calidad del servicio percibido, es decir, de la atencién odontoldgica. Para ello se utiliz6 el cuestionario
SERVQUAL. Este cuestionario se basa en que la calidad, desde el punto de vista del paciente, y esta
determinada por la diferencia entre lo esperado por el paciente y lo efectivamente recibido (expectativas
- percepciones). Se encontrd que los pacientes manifestaron expectativas altas en todas las dimensiones
especialmente en las dimensiones de empatia y proyeccion de seguridad, en cuanto a percepciones solo
el 13.33% de los encuestados manifestaron “totalmente de acuerdo” con las caracteristicas interrogada.
Finalmente se encontr6é un promedio SERVQUAL global de 1,06 en la que el 97% de los pacientes se
encuentran insatisfechos, siendo las dimensiones confiabilidad y empatia las que presentan mayores

puntajes de insatisfaccion. ’

Actualmente se reconoce que la cantidad no es suficiente para alcanzar las metas de brindar una atencién
efectiva y lograr los impactos deseados, si no se toma en cuenta la necesidad de mejorar la calidad de

las acciones de la atencion.

Conocer qué deficiencias ven las personas en nuestro servicio y qué esperan que mejoremos para que
se sientan coémodos de acudir mas seguido al odontélogo relacionado a los factores sociodemograficos
en nuestra poblacion, es decir analizar la situacion actual de trabajo del odont6logo y en qué medida es
necesario replantear los sistemas para satisfacer las necesidades de atencion de la poblacion, para poder

brindar una mejor calidad en la atencién odontoldgica.*
1.2.1 Delimitacién espacial

El ambito del estudio de la presente investigacion fue el distrito de Villa el Salvador, departamento de

Lima.

1.2.2 Delimitacion social

La presente investigacion estuvo dirigido a los pacientes adultos atendidos en el servicio de odontolégica

— Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador.
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1.2.3  Delimitacion temporal

La investigacion realizada tomara los datos de recoleccion durante los meses de Enero a Abril del afio
20109.

1.2.4 Delimitacién conceptual
Para la presente investigacion se cuento con material cientifico - bibliogréfico tanto en forma fisico como
virtual. Estas teorias referidas nos permitirdn determinar los factores sociodemogréaficos y calidad de

atencion odontoldgica en adultos.

1.3 Problemas de investigacion

1.3.1 Problema principal

e ;Cual es la relacidn entre los factores sociodemograficos y calidad de atencién odontoldgica en
adultos — Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019?

1.3.2 Problemas secundarios

e ;Cual es la relacion entre edad y la calidad de atencién odontoldgica en adultos - Puesto de Salud
Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019?

e ;Cual es larelacion entre el sexo y la calidad de atencién odontoldgica en adultos - Puesto de Salud
Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019?

e ;Cual es larelacion entre la ocupacion y la calidad de atencion odontolégica en adultos - Puesto de
Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019?

e ;Cual es la relacion entre el grado de instruccion y la calidad de atencion odontoldgica en adultos -

Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019?

1.4 Objetivos de la investigacion

1.4.1 Objetivo general

e Determinar la relacion entre los factores sociodemograficos y la calidad de atencion odontoldgica

en adultos - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019.
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1.4.2 Objetivos especificos

e Establecer la relacion entre la edad y la calidad de atencién odontoldgica en adultos - Puesto de
Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019

e Establecer la relacion entre el sexo y la calidad de atencion odontoldgica en adultos - Puesto de
Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019

e Establecer la relacion entre la ocupacion y la calidad de atencién en odontolégica en adultos - Puesto
de Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019

e Establecer la relacion entre el grado de instruccién y la calidad de atencidn en odontoldgica en
adultos - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019

1.5 Justificacion e importancia de la investigacién

1.5.1 Justificacion

La presente investigacion esta justificada porque la politica de salud en el pais, actualmente viene
impulsando el fortalecimiento y desarrollo de los servicios de salud, orientados a mejorar sus condiciones
de eficacia y eficiencia, que permitan elevar la calidad de atencidn a los usuarios. Es en este contexto
que el Ministerio de Salud, contando con el apoyo de la Organizacion Panamericana de la Salud, desde
el afio 1993, viene realizando acciones para el desarrollo de una de las estrategias mas importantes de la
garantia de la calidad, la acreditacion de establecimientos de salud, con la finalidad de mejorar la calidad

de atencion que ellos brindan.

Por lo que esta investigacion no sélo pretende obtener informacién acerca de la calidad percibida por los
usuarios externos o pacientes en los establecimientos de salud, sino, proponer lineas estratégicas de
intervenciéon para el mejoramiento de la calidad. Ademas se considera que implementar algunas
intervenciones para mejorar la calidad, produciria un efecto positivo en la prestacion de la salud bucal

individual y colectiva para la poblacion.

Diversas investigaciones demuestran que los pacientes que encuentran satisfaccion en el servicio
tienden también a cumplir con las indicaciones y recomendaciones que se brindan en el servicio y esto
produce mejores resultados clinicos, de igual manera, es menos probable que los pacientes satisfechos

abandonen el tratamiento, y favorezcan la recomendacion del servicio que brinda la institucion.
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1.5.2 Importancia

La presente investigacion es importante por la relevancia en el conocimiento de los factores
sociodemograficos relacionados a la calidad de atencién en el servicio de odontologia en adultos en el
Puesto de salud Cristo Salvador, para determinar sesgos y mejorar la atencion de calidad en el servicio
de odontologia.

1.6 Factibilidad de la investigacion

La factibilidad de la presente investigacion se basa en los siguientes criterios:

Factibilidad econdmica: Represento un gasto econémico para el tesista, asumidos por la misma.
Factibilidad humana: Se cont6 con la participacién activa del personal que se desempefia brindando
servicios de turno en el servicio de odontologia y se conté con la colaboracion de pacientes adultos

atendidos dentro del establecimiento de salud.

Factibilidad tedrica: Se pudo acceder a informacion tedrica relevante de investigaciones previa sobre

los factores sociodemogréaficos y calidad en atencion en el servicio de odontologia.

Factibilidad legal: Toda la informacion utilizada e instrumentos utilizados estan regidas por una base

legal.

Factibilidad temporal: se cuenta con el tiempo necesario para el desarrollo de la investigacion.

1.7 Limitaciones del estudio

Factor EconOmico: Las limitaciones fueron el presupuesto requerido para la culminacion de la

investigacion, para lo cual la investigadora asumira los gastos.

Factor Tedrico: Poca informacion sobre investigaciones realizadas sobre factores sociodemograficos y
calidad en atencion en el servicio de odontologia, para ello la investigadora recurrié a todas las fuentes

posibles.
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Factor Temporal: La limitacion de tiempo para realizar una adecuada investigacién, teniendo un
periodo establecido para la conclusion de este, para lo cual la investigadora dedicara méas tiempo a la

elaboracion de mismo.
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CAPITULO II

MARCO TEORICO CONCEPTUAL

2.1. Antecedentes de la investigacion

Antecedentes internacionales

Viteri O. en el 2015, en su trabajo de investigacién sobre calidad de atencion odontoldgica percibida
por el usuario externo de la Unidad Académica Odontoldgica de la Universidad Nacional de
Chimborazo, septiembre 2014 - Febrero 2015. Investigacion que tuvo como objetivo determinar la
calidad de la atencion odontol6gica. Se realiz6 una encuesta a 172 usuarios, teniendo como resultado
general que el 75% se encontraba satisfecho de dicha atencién y el 25% no estuvo conforme y de

acuerdo a seguridad el 93% se encontraba satisfecho y el 7% regular.®

Flores C. en el 2014, en su trabajo de investigacion sobre Factores relacionados con la calidad de
atencion de enfermeria. Cuyo objetivo fue determinar los factores que influyen en la atencién del
personal de enfermeria del Hospital General Regional 1 del Instituto Mexicano del seguro Social, en
Culiacén, Sinaloa, México. Estudié descriptivo, en el que se incluy6 a 71 enfermeras de ambos sexos,
todos los turnos, de Urgencias Adultos y UCIA. La variable principal fue factores que influyen en la
calidad de atencion. EI método fue directo a través de un instrumento en el que se agruparon seis

factores. En el andlisis estadistico se utilizo el paquete estadistico Stata 8, para verificacion significativa
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de p > 0.05.El 63.30 % son técnicos, el 28.17 % técnicos especialistas y un 8.45 % tiene nivel
profesional. De estos un 70 % son de Urgencias y 30 % de UCIA. De acuerdo con la variable principal,
se obtuvo que los factores méas relevantes que influyeron en la atencién de enfermeria fueron la
capacitacion (92.96 %), la asignacion enfermera paciente (76.06 %) y el conocimiento (25.35 %).El
nivel académico fue uno de los factores que més influyd en la calidad de atencion. En un alto porcentaje
de la poblacién estudiada la capacitacion es un factor que influye en la atencion. ®

Santana de Freitas J. en el 2014, en su trabajo de investigacion sobre: Calidad de los cuidados de
enfermeria y satisfaccion del paciente atendido en un hospital de ensefianza. Donde se evalu6 la
calidad de los cuidados de enfermeria, la satisfaccion del paciente y la correlacion entre ambos.
Método: estudio trasversal con 275 pacientes internados en un hospital de ensefianza de la region
Centro - Oeste de Brasil. Los datos fueron recolectados mediante la aplicacion simultanea de tres
instrumentos. A seguir, fueron digitalizados en un banco de datos electrénico y analizado en funcion
de la positividad, valor de mediana y coeficientes de correlacién de Spearman. Resultados: entre los
cuidados de enfermeria evaluados, solamente dos fueron considerados seguros - higiene y confort
fisico; nutricion e hidratacion — y los demas clasificados como pobres. Sin embargo, los pacientes se
mostraron satisfechos con los cuidados recibidos en los dominios evaluados: técnico-profesional,
confianzay educacional. Eso puede ser justificado por la correlacion débil a moderada observada entre
esas variables. Conclusion: A pesar del déficit de cualidad, fue encontrado alto nivel de satisfaccion
de los pacientes con los cuidados de enfermeria recibidos. Tales resultados indican la necesidad de
que la institucion centre sus objetivos en un sistema de evaluacion permanente de la cualidad del

cuidado, visando atender a las expectativas de los pacientes.

Ayala H. en el 2012, en su investigacion sobre: Calidad de la atencidn en la consulta odontoldgica de
la Clinica de Operatoria de la Facultad de Odontologia, Universidad Nacional Auténoma de Honduras,
(UNAH) Tegucigalpa, Honduras, primer semestre del 2012. El presente estudio es de tipo descriptivo,
cuantitativo con una muestra que representa a 84 pacientes seleccionados entre estudiantes
universitarios que hacen uso de los servicios de la clinica y pacientes externos de ambos sexos, porque
ademas representan la mayoria de pacientes atendidos en la clinica. En los resultados obtenidos,
podemos enunciar, el grupo de estudio se caracteriza por ser una poblacion en edad productiva, en
igual proporcion de sexo que acuden a la clinica odontoldgica, y proceden del &rea urbana de
Tegucigalpa en su mayoria y son pacientes externos a la Universidad nacional Auténoma de Honduras,
otro es con relacion a los procesos de informacion, comunicacion e infraestructura los resultados

indican que existe una opinion positiva y favorable respecto de la accesibilidad, atencion en recepcion,
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informacién y comunicacion til, sin embargo valoran como negativo las condiciones de sala de espera
y de la Clinica, asi como también las condiciones de la infraestructura de la Clinica Odontolégica de
la Facultad de Odontologia de la UNAH, fueron valoradas como que no son muy buenas, pero la
atencion que se brinda es estimada como positiva y representa una respuesta a una necesidad sentida
y expresada por los usuarios, que son externos a la misma Universidad y por ultimo podemos
mencionar el grado de satisfaccion de los pacientes atendidos en la Clinica Odontolégica de la Facultad
de Odontologia de la UNAH, es bastante alto, con relacidn al respeto a la intimidad de los pacientes,
la resolucion de su problema odontolégico por el cual acudié a la Clinica, citas, referencia y su
voluntad de regresar a la clinica. Estos resultados son satisfactorios para el estudio, porque demuestran
gue la clinica responde a la necesidad de los pacientes y permite desarrollar un mejor proceso en la

formacion de los estudiantes de la carrera de Odontologia, que son los que brindan este servicio. 1

Araya C. en el 2011, en su investigacion sobre: Calidad percibida en la atencién odontoldgica a una
poblacién urbana usuaria de un centro de salud familiar: una valoracién empirica de los elementos
intangibles de los servicios de salud. Talcahuano. Chile. El presente trabajo utilizé una herramienta,
la escala SERVPERF. 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 aplicé en sus hogares una
encuesta elaborada para la ocasion. Se observo cual es la percepcion de la atencidn a uno de los grupos
mas vulnerables de los usuarios, las personas con discapacidad. También se efectto un estudio piloto
en otra comuna a fin de estudiar concordancia de resultados. Los resultados mostraron la valoracion
mas baja para 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 odont6logos que otorgan prestacion. El criterio
Empatia resulté ser la media mas baja y distinta a todos (p< 0,004). En las personas con discapacidad,
los resultados mostraron mayor deficiencia en la atencion con una media general de 4,82, pero no se
encontraron diferencias estadisticamente significativas (p>0,05) entre los promedios de los criterios.
Al comparar la atencion de las personas no discapacitadas con personas discapacitadas, todos los
promedios de estos Ultimos fueron inferiores (p < 0,05). Se puede concluir que es necesario explicar a
las autoridades, que si bien los esfuerzos en equipamiento e infraestructura son muy utiles, debe haber
un apoyo al crecimiento del capital humano, elemento intangible, ya que su valoracién es un

complemento importante en la satisfaccion del usuario.?
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Antecedentes nacionales

Ortiz A. en el 2018, en su tesis: Relacion entre factores sociodemogréaficos y cumplimiento de la
atencion prenatal en gestantes del centro de salud San Juan de Salinas del distrito San Martin de
Porres en el afio 2016. Fue planteado con el objetivo de determinar la relacion entre los factores
sociodemograficos y cumplimiento de la atencidn prenatal en gestantes del Centro de Salud San Juan
de Salinas del distrito de San Martin de Porres en el afio 2016. Material y Método: la investigacion
fue cuantitativa no experimental, transversal analitico de casos y control, desarrollandose de manera
retrospectiva; para la medicion de los factores sociodemogréficos se utilizé una ficha de recoleccion
de datos consolidados del afio 2016. Resultados: se incluyeron 350gestantes; de las cuales 175
cumplieron su atencion prenatal y 175 no cumplieron su atencion prenatal. Existen factores
sociodemograficos como grado de instruccion (OR: 2.393; IC 95%; p=0.0415) y nlmeros de hijos —
paridad (OR: 2.076; IC 95%; p=0.013) que se encuentran relacionados con el cumplimiento de la
atencion prenatal. Se identificd que la relacidn entre edad (p=0.8), estado civil (p=0.32), ocupacién
(p=0.19) y cumplimiento de la atencion prenatal no es significativa con un p valor >0.05. .
Conclusion: Se determind que existe relacion entre factores sociodemograficos (grado de instruccién
y nimero de hijos) y cumplimiento de la atencién prenatal en gestantes del Centro de Salud San Juan

de Salinas en el afio 2016. 1

Martinez H. en el 2017, en su investigacion Percepcion de la calidad de atencion del paciente adulto
gue acude al servicio de odontologia del hospital Il Luis Heysen Inchaustegui — Chiclayo, 2017.
Tuvo como objetivo conocer la percepcion de la calidad de atencidn del paciente adulto que acude
al hospital 1l Luis Heysen Inchaustegui- Chiclayo. Fue un trabajo de disefio metodolégico no
experimental de tipo descriptivo de corte transversal, de método cuantitativo. Para la seleccion de la
muestra se emplearon criterios de inclusion y exclusion y el universo fueron todos los pacientes que
acudieron al nosocomio. En este modelo se consideraron tres dimensiones para determinar la calidad
de atencidn: estructura, procesos y resultados. Luego del analisis de datos se obtuvo como resultados

que la percepcion de los pacientes sobre la atencion recibida en el hospital es regular.

Salazar C. en el 2017, en su tesis sobre Calidad de atencién percibida por los pacientes atendidos en
el servicio de odontologia del hospital referencial de ferrefiafe, lambayeque 2017. El objetivo
principal de esta investigacion fue determinar la calidad de atencién percibida por los pacientes
atendidos en el servicio de odontologia del hospital referencial de ferrefiafe. El disefio de la

investigacion es de tipo descriptivo, de corte transversal. La muestra estuvo conformada por 196
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pacientes, de los cuales 119 pacientes son mujeres (60.7%) y 77 pacientes son varones (39.3%). Los
resultados del estudio arrojaron que el 62.2% de los pacientes atendidos tiene una precepcion de
calidad alta, el 31.6% de los pacientes tiene una percepcion de calidad media y solo 6.1% tiene una
percepcion de calidad baja. Concluyendo que la mayoria de los pacientes que reciben atencion
odontolégica en el hospital referencial de ferrefiafe tiene una percepcién de calidad alta. °

Quispe D. en el 2016, en su investigacion sobre Perfil sociodemogréfico y percepcion de calidad de
vida relacionada a salud oral en pacientes atendidos en la clinica estomatoldgica integral de adulto
de la Universidad Alas Peruanas, Lima en el semestre 2016 —Il. El estudio tiene como objetivo
determinar la relacion existente entre el perfil y la CVRSO, identificar cuél de las dimensiones segln
el OHIP - 14 es la mas afectada e identificar si hay relacion entre sexo y CVRSO. Materiales y
método: Se realizd un estudio descriptivo correlacionas, no experimental, de corte transversal en
donde la poblacién estuvo conformado por 110 pacientes adultos de ambos sexos, se excluyeron
pacientes menores de 18 y mayores de 64 afios, pacientes con limitaciones fisicas y cognitivas,
pacientes analfabetas, se disefié un instrumento de recoleccion en forma de entrevista que responda
a cada una de Los factores sociodemograficos, para registrar CVRSO se utilizé el indice OHIP-14SP.
Resultados: Al analizar los resultados se observaron que existen relaciones estadisticamente
significativas solo para algunos factores de la variable sociodemografica (estado civil, nivel
educativo, tenencia de vivienda) y la CVRSO. De acuerdo al anélisis de varianza (ANOVA) se
observa que existen diferencias estadisticamente significativas entre las diferentes dimensiones,
siendo la dimension mas afectada la limitacion funcional y la menos afectada la incapacidad social.
La calidad de vida relacionada a la salud oral se percibié como buena 52 sujetos (47,3%), 51 (46.4%)
regulary 7 (6.4%). Conclusiones: EI OHIP-14SP indica un nivel de calidad de vida buena y regular
para la poblacion de estudio, se puede concluir que la calidad de vida va estar afectados por muchos
factores como acceso a servicios publicos y de salud y no necesariamente a factores

sociodemograficos.®

Aguilar 1. en el 2016, en su tesis Satisfaccion del usuario y la relacion con sus factores
sociodemograficos en la clinica Estomatolégica de la Universidad Alas Peruanas. Arequipa 2016. El
siguiente estudio es de tipo no experimental y de corte transversal, de campo, prospectivo y de
finalidad racional, que tuvo como objetivo determinar la satisfaccion del paciente de la Clinica
Estomatoldgica del Adulto en la Universidad Alas Peruanas sobre la calidad de atencion y su relacion
con los factores sociodemograficos. La muestra estuvo compuesta por 120 pacientes donde 101

(84.2%) fueron mujeres y 19 (15.8%) de hombres. Para la obtencion de la informacion se aplico la
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encuesta SERVQUAL modificada, en pacientes que habian terminado algin tratamiento a
conveniencia o habian dado de alta en el mes de noviembre de 2016. El instrumento esta conformado
por 15 items con una amplitud de escala de cinco categorias elementos tangibles, fiabilidad, capacidad
de respuesta, seguridad, empatia. De acuerdo a nivel de satisfaccion del usuario un 74,81% estuvo
Satisfecho, las mujeres fueron las que asistieron a consulta dando un porcentaje de 84,2%, la edad de
mayor concurrencia estuvo conformada entre los rangos de 38 a 47 afios 25,8%, de acuerdo al estado
civil fueron 59,2% casados, de acuerdo al grado de instruccidn 58,3% tienen nivel secundario, de
acuerdo al distrito de procedencia, J B y Rivero 22,5% fueron los de mayor procedencia, de acuerdo
al nivel socioeconémico el nivel E 81,7% fue de mayor relevancia. Las conclusiones de este estudio
muestran que las variables demograficas del paciente evaluado no tiene relacion estadisticamente
significativa con el nivel de satisfaccién por la atencién odontolégica recibida, salvo en el caso del

sexo, donde las mujeres se sienten mas satisfechas que los hombres.

2.2 BASES TEORICAS

2.2.1 Factores sociodemograficos

Elementos o causas que acttan junto a un grupo humano, referido a un determinado momento o a su
evolucion incluyendo el aspecto social de la persona. Caracteristicas asignadas a la edad, estado civil,

trabajo, educacion, etc.®®

a) Edad: La edad, influye de manera muy dispar, ya que numerosos estudios muestran diferencias
significativas segun los intervalos de la misma, no existiendo unanimidad, debido a la existencia de
resultados contrapuestos segun los distintos estudios, por un lado, se sefiala que el desempefio laboral
aumenta con la edad, en otros, que no existe relacion alguna, al igual hay estudios que sefialan que a

mayor edad menor es el rendimiento laboral.*®

b) Sexo: La realidad actual del mercado laboral es que tanto el hombre como la mujer compiten cada dia
en igualdad de condiciones para alcanzar posiciones de distinto tipo en las empresas. Si bien aun las
cifras cuantitativas se inclinan a favor de los hombres muchas mujeres siguen optando por el trabajo en
el hogar, lo cierto es que la presencia de ambos sexos dentro de una organizacion enriquece las

operaciones y la toma de decisiones.®
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d) Ocupacién: Trabajo, empleo, oficio. Viene a ser La responsabilidad segun roles o profesiones es otro
factor condicionante que influye en el desempefio laboral, debido al tipo de funcién o rol se va asignar
labores a un trabajador viéndose los resultados en la productividad que realiza.’

e) Grado de instruccion: Valor o medida mas elevada de estudios que posee una persona.*8

2.2.2 Calidad de atencion

a) Definicion.

Se puede determinar a la “Calidad” como un término ambiguo, que careceria de sentido si no hay una o
mas personas que lo aprecien. La calidad en la industria menciona que el hombre es el juez de la calidad
y es el supremo arbitro de sus necesidades y de todo lo que pueda satisfacerlo, la ciencia lo ayuda a

ejercer esta funcion, pero no puede darle instrumentos de medicion objetiva capaz de sustituirla.®

También se define como “hacer lo correcto, en la forma correcta y de inmediato”. Por lo que es preciso
decir que la definicion de calidad no queda del todo clara, dado que calidad significa algo distinto para
cada persona, entonces si la atencién es de alta calidad o no, depende mucho del criterio de quien la

analiza.?®

b) Evolucién de la calidad

La abundante literatura de los ultimos afios sobre el tema de la calidad, puede hacer pensar que se trata
de un concepto nuevo. Sin embargo, desde sus origenes, el ser humano ha tratado de corregir y mejorar
todas las actividades que lleva a cabo, ya sean deportivas, econémicas, sociales, etc. El espiritu de
superacion, unido a la satisfaccién que reporta, conduce a comportamientos que tienden a evitar los
errores y a perfeccionar lo que previamente se podia dar por bueno.® 20

¢) Servicio

Definicidn: A través del tiempo se han desarrollado una serie de definiciones sobre los servicios sin que

ninguna obtenga total aceptacion en el medio académico por la complejidad del sector servicios.?
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Los bienes y servicios se podrian conceptualizar como opuestos, ya que segun éste enfoque se definen
los bienes como objetos de intercambios tangibles, y los servicios como objetos de intercambios
intangibles.?

d) Caracteristicas de los servicios

Los servicios presentan una serie de caracteristicas a partir de las cuales se define la singularidad del

marketing de servicios.

Intangibilidad: La principal caracteristica de los servicios es su intangibilidad. Los servicios son
acciones, satisfacciones, prestaciones y experiencias principalmente; el servicio no se puede ver ni tocar,

oler ni degustar. La intangibilidad genera las siguientes consecuencias:

-Mayor riesgo percibido en la fase previa a la compra, debido a la intangibilidad es dificil para el

comprador formarse una idea del servicio antes de adquirirlo.

- Es mas dificil exhibir un servicio y lograr su diferenciacion, debido a que el servicio en si mismo no
posee atributos que permitan al usuario identificarlo y distinguirlo por caracteristicas objetivas en las que

se base su diferenciacion (tamafio, color, calidad de los materiales, disefio, etc.).

- Es mas dificil justificar el precio de un servicio, porque los servicios tienen menos caracteristicas
objetivas que los clientes puedan valorar, lo cual genera mayor dificultad al justificar el precic 28 arse

por ellos.

Inseparabilidad. Los servicios son todo un proceso, por lo tanto ninguna parte de ellos es independiente,
se consumen mientras se realizan. La inseparabilidad de los servicios no sélo dificulta el control del nivel
de calidad sino que también afiade incertidumbre y al proceso, ya que incorpora como parte a un nuevo
participante: el usuario.

Las principales implicancias de la inseparabilidad son:

- Alta interaccion con el personal de contacto, lo cual requiere un alto adiestramiento del personal en

términos de su calidad técnica y su calidad funcional.
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- Influencia del ambiente fisico del lugar donde se presta el servicio. Esto incluye aspectos de decoracion,

luminosidad, limpieza, el comportamiento de otros clientes.

Heterogeneidad. Es imposible la estandarizacion de servicios puesto que cada unidad de servicio es de
algin modo diferente del otro (linea aérea, agencia de viaje, club, restaurante, hotel, etc.).

Caducidad. La caducidad es una caracteristica tanto de los productos como de los servicios, pero en el
caso de los servicios es mas inmediata. Si no se usa cuando esta disponible, la capacidad del servicio se

pierde.?

e) Calidad Del Servicio

En la literatura sobre la calidad del servicio, el concepto de calidad se refiere a la calidad percibida, es

decir “al juicio del consumidor sobre la excelencia y superioridad de un producto.?

En términos de servicio significaria “un juicio global, o actitud, relacionada con la superioridad del
servicio” En este sentido, la calidad percibida es subjetiva, supone un nivel de abstraccion mas alto que
cualquiera de los atributos especificos del producto y tiene una caracteristica multidimensional. Estos
son los argumentos de los principales exponentes del concepto de calidad percibida del servicio, para
sefialar que en un contexto de mercado de servicios, la calidad merece un tratamiento y una

conceptualizacion distinta a la asignada a la calidad de los bienes tangibles.?

A diferencia de la calidad en los productos, que puede ser medida objetivamente a través de indicadores
tales como duracién o nimero de defectos, como por ejemplo los farmacos, la calidad en los servicios
es algo fugaz que puede ser dificil de medir. La propia intangibilidad de los servicios origina que éstos

sean percibidos en gran medida de una forma subjetiva.?®

) Calidad en Servicios de Salud.

Para Donabedian, la calidad en los servicios de salud es una propiedad compleja, pero que es susceptible
de un analisis sistematico para ser medida. La definicion clasica de calidad en el &mbito de la salud ha

sido desarrollada y analizada por Donabedian y segtin ¢l, la “Calidad es la propiedad de la atencion
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médica que consiste en obtener los mayores beneficios, con los menores riesgos para el paciente, donde
los mayores beneficios se definen en funcion de lo alcanzable de acuerdo con los recursos con los que
se cuenta para proporcionar la atencién y de acuerdo con los valores sociales imperantes”. También la
define de la siguiente manera: “Calidad es una propiedad de juicio sobre alguna unidad definible de la

atencion”.?’

Sin embargo, buscando una manera mas clara del término y relacionandolo con la salud, la calidad de
atencion se basa en ofrecer un servicio o producto de acuerdo a los requerimientos del paciente mas alla

de los que éste espera.?8%°

Es satisfacer las necesidades del usuario de manera consciente en todos los aspectos.

Los profesionales de la salud tienden a definir la calidad en términos de atributos y resultados de la
atencion suministrada por los médicos y recibida por los pacientes. Enfatizan la excelencia técnica con
la que se suministra la atencion y las caracteristicas de la interaccion entre el usuario La calidad no es
precisamente sindbnimo de mas tecnologia, de mejor trato, de menor costo, de mas cantidad de
tratamientos realizados, de rapidez, de solucion de los problemas del cliente, de capacidad técnica y ética
del profesional; es la sumatoria de todos estos elementos y muchos otros.®

g) Dimensiones de la Calidad en Salud.

Son varios los modelos que se han establecido acerca de las dimensiones de la calidad en salud,
Donabedian enfatiza el analisis de la calidad a partir de tres enfoques o dimensiones (estructura, proceso
y resultado) lo cual ha sido una contribucion importante, pues se presta a considerable adaptacion sin
por ello perder su fundamental significado clasificador o conceptual, pero también advierte acerca de la
importancia de no tomar estos elementos como atributos de la calidad, sino como “enfoques o
aproximaciones para la adquisicion de la informacion acerca de la presencia o ausencia de los atributos

que constituyen o definen calidad.?”

-Estructura. Se refiere a la organizacion de la institucion y a las caracteristicas de sus recursos humanos,

fisicos y financieros.

-Procesos. Corresponde al contenido de la atencién y a la forma como es ejecutada dicha atencion.
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-Resultados. Son el impacto logrado en términos de mejoras en la salud y el bienestar de las personas,
grupos o poblaciones, asi como la satisfaccion de los usuarios por los servicios prestados.?’

La calidad del servicio ha sido tradicionalmente concebida desde el punto de vista del que ofrece el
servicio, como la adaptacion a las especificaciones establecidas para la prestacion. Sin embargo,
actualmente la calidad del servicio es concebida desde la perspectiva del usuario.®>32

Segun el enfoque presentado anteriormente, se plantea que el servicio percibido depende directamente
de la llamada calidad técnica (lo que se da, relativo al resultado) y de la funcionalidad (cémo se da
amabilidad, cortesia, empatia) que tienen que ver con el desempefio técnico de la prestacion del servicio
y con el tratamiento dispensado al usuario y en su interaccion con los prestadores del servicio,

respectivamente.

Podemos definir:

Calidad objetiva
-Tecnologia de los equipos
-Apariencia del personal
-Sefializaciones internas
-Apariencia de los ambientes
-Informacion de tratamientos
-Tiempo de espera
-Accesibilidad

-Puntualidad en la atencién

-Duracion de la atencién

Calidad subjetiva

-Interés del personal por cumplir lo que promete
-Interés del personal por solucionar sus problemas
-Rapidez en solucionar los problemas
-Disposicion del personal por ayudar al usuario
-Seguridad que trasmite el personal

-Cortesia del personal

-Capacitacion del personal
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-Capacitacion del operador
- Trato personalizado
-Comprensién de necesidades

2.2.3 SERVQHOS

Por todas las razones mencionadas anteriormente, era necesaria una version del cuestionario que
incluyera la propuesta de los autores de combinar en la misma escala de respuesta expectativas y
percepciones. Es por eso que se desarrollé un trabajo de investigacién donde se validé un cuestionario
para medir la calidad percibida de la atencion hospitalaria que, basado en SERVQUAL, adopta el huevo
formato de respuesta sugerido para superar las dificultades metodolégicas del cuestionario original®.
Esta version desarrollada por Mira y Aranéz, se ha construido especificamente para ser utilizada como
encuesta de post hospitalizacion en paises de habla espafiola. Ademas, deberia servir como herramienta
practica y (til para proponer medidas de mejora en la calidad asistencial, tanto para el gestor como para

los clinicos.®®

El SERVQHOS, incluye dos factores:

El primer factor fue denominado Calidad Subjetiva, contiene 10 items referentes a cortesia, empatia,
capacidad de respuesta y competencia profesional, dado que los items que lo integran hacen referencia
a aspectos totalmente subjetivos, dificiles de evaluar externamente y que sélo se basan en la opinion del

paciente.

El segundo factor, de Calidad Objetiva, contiene 9 items que hacen referencia a aspectos mas tangibles
de la estancia hospitalaria, a aspectos que pueden ser susceptibles de comprobacion, como el estado de
conservacion o limpieza de las habitaciones, la uniformidad del personal, la puntualidad en las consultas

o la informacion que se facilita al paciente o sus familiares.

El primero se relaciona més directamente con los aspectos de la calidad del servicio identificados por
Parasuraman, Zeithaml y Berry como empatia, capacidad de respuesta, seguridad y, en menor
medida, fiabilidad; mientras que el segundo factor se relaciona més directamente con tangibilidad y
fiabilidad.%
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Este instrumento basado en SERVQUAL, ha sido especificamente disefiado para el &mbito hospitalario
publico de paises de habla hispana y que retne la ventaja de un nimero reducido de items, 19 en total,
facilidad y rapidez de la respuesta, que abarca los elementos béasicos en la evaluacion de la calidad
percibida, incluyendo la calidad de la atencion sanitaria y que, a de otras propuestas, combina
expectativas y percepciones para obtener una medida compatible con el “paradigma de la

desconfirmacion.?’

Esta nueva escala de respuesta resulta mucho mas sencilla para el paciente, supera el inconveniente de
preguntar por las expectativas una vez recibida la atencién y es compatible con estudios (cuantitativos o

cualitativos) para determinar las expectativas de los pacientes o de sus familiares.

No obstante, como en cualquier otro instrumento de estas caracteristicas, es necesario que su utilizacion
se asemeje a las condiciones en las que ha sido validado. SERVQHOS, en contextos diferentes al medio

hospitalario general, pudiera precisar adaptar alguno de sus elementos.

Por lo que en este trabajo de investigacion, se utilizé este instrumento, SERVQHOS modificado, para
adaptarlo al presente contexto y a la medicion de servicios odontoldgicos; para lo cual, se realizé una
validacion a través de una prueba piloto.

Ademas, hay que enfatizar que se trata de una medida de calidad percibida y, por tanto, no de la calidad
técnica. Su empleo, por consiguiente si se desea tener mas informacion, debe ir acompafiado de otras
evaluaciones sobre la idoneidad de los procesos y la efectividad de los resultados, asi como otras medidas
entre las que sugerimos la opinién de los propios profesionales de la salud. Es un instrumento, en
definitiva, que utilizado periddicamente (por ejemplo cada 6 meses) ofrece la oportunidad de monitorizar

el nivel de calidad percibida por los pacientes y detectar areas potenciales de mejora.

El cuestionario SERVQHOS ha demostrado una alta consistencia interna, una buena capacidad
predictiva y, especialmente, una buena estructura factorial. Al igual que otros investigadores no se ha
corroborado la estructura factorial en 5 dimensiones y todos los datos apuntan a que las dimensiones
giran en torno a un factor general de calidad percibida de la atencion y que, probablemente, pueda

identificarse un segundo factor que engloba los aspectos mas formales de la atencion.

La nueva escala de respuesta esté construida de tal modo que una mayor puntuacion corresponde con un

mayor nivel de calidad percibida, lo que facilita su comprensiéon. A diferencia de las puntuaciones
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SERVQUAL, altas puntuaciones SERVQHOS hacen referencia a aspectos valorados positivamente por
los pacientes, ya que se refieren a circunstancias del cuidado o de la asistencia que resultaron mejor de
lo que ellos esperaban. Con este enfoque se consigue que la escala de respuesta sea mas sencilla y
comprensible para los pacientes, superando las dificultades de la escala original de expectativas y

percepciones.®

2.3 Definicién de términos basicos

El presente glosario fue obtenido de la tesis sobre “calidad de atencidn seglin la percepcion del paciente
entre 25 y 45 afios, en la clinica integral de octavos semestres de la facultad de odontologia de la
universidad central del Ecuador”. Periodo febrero-julio 2015; cuyo autor es Jenny Viviana Guerra

Guamushig:

- Calidad: Se designa con el término de calidad a aquella propiedad o al conjunto de ellas que estan
presentes en las personas o en las cosas y que son las que en definitivas cuentas nos permitiran
apreciarlas y compararlas con respecto a las restantes que también pertenecen a su misma especie o

condicion.

- Servicios: El conjunto de actividades que lleva a cabo internamente una empresa por ejemplo para
poder responder y satisfacer las necesidades de un cliente. Es un bien pero se diferencia de este porque

siempre se consume en el momento en que es prestado.

- Odontologia: Es la especialidad médica que se encarga de estudiar, tratar y prevenir las enfermedades
tipicas que padecen nuestros dientes, entre las mas corrientes: la caries, la gingivitis o inflamacion de

las encias.

- Atencion: Es una cualidad que ostenta la percepcion y que hace las veces de filtro de los estimulos
ambientales, evaluando cuéles resultan ser los més relevantes e importantes, atribuyéndoles en este

sentido la prioridad para luego recibir un procesamiento mas profundo.

- Percepcion: Es el acto de recibir, interpretar y comprender a través de la psiquis las sefiales sensoriales
que provienen de los cinco sentidos orgénicos. Es por esto que la percepcidn, si bien recurre al
organismo Yy a cuestiones fisicas, esta directamente vinculado con el sistema psicolégico de cada

individuo que hace que el resultado sea completamente diferente en otra persona. Es, ademas, la
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instancia a partir de la cual el individuo hace de ese estimulo, sefial o sensacién algo consciente y

transformable.

-Paciente: Se utiliza principalmente como sustantivo para designar a aquellas personas que deben ser
atendidas por un médico o un profesional de la medicina a causa de algun tipo de dolencia o malestar.
Al mismo tiempo, la palabra paciente puede ser usada como adjetivo calificativo para sefialar a aquellos
individuos cuyo carécter es tranquilo, relajado y tolerante. Ser paciente es lo contrario de ser ansioso o

nervioso.
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CAPITULO Il

HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION

3.1 Hipdtesis general

Los factores sociodemogréficos estan relacionados a la calidad de atencion odontoldgica en
adultos- Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

3.2 Hipotesis secundarias

Existe relacion entre edad y la calidad de atencion en adultos - Puesto de Salud Cristo Salvador,
Villa el salvador 2019

Existe relacion entre el sexo y la calidad de atencion odontolégica en adultos - Puesto de Salud
Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

Existe relacion entre la ocupacion y la calidad de atencién odontoldgica en adultos - Puesto de
Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

Existe relacion entre el grado de instruccion y la calidad de atencién odontoldgica en adultos -
Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019
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3.3 Definicion conceptual y operacional de las variables
3.1 Variable independiente (V.1.)

Factores sociodemogréficos

Definicion conceptual:

Son los factores relativos a los aspectos y modelos culturales,creencias,actitudes,etc,asi como a las
caracteristicas demografias: volumen de poblacion,inmigracion,natalidad,mortalidad,etc,de una
sociedad.

3.2.2 Variable dependiente (V.D.)
Calidad de atencion
Definicién conceptual:

Es asegurar que cada paciente reciba el conjunto de servicios diagnosticos y terapéuticos mas adecuado
para conseguir una atencion sanitaria éptima, teniendo en cuenta todos los factores y los conocimientos
del paciente y del servicio médico, y lograr el mejor resultado con el minimo riegos de efectos

iatrogénicos y la maxima satisfaccion del paciente con el proceso.

36



3.4 Operativizacion de variables

Variables

Variable

)

Factores

sociodemograf

icos

Variable
(Y)
Calidad

atencién

de

Dimensién Indicadores Valores

-Edad -Adulto joven 18-34 Afios
-Adulto maduro 35-64 Afios
-Femenino 0: Femenino

-Sexo
-Masculino 1: Masculino
-Ama de casa

-Ocupacion -Estudiante 0: Estudiante
-Empleado estatal 1: Empleado estatal
-Empleado particular 2:Empleado
-Trabajador particular
independiente 3:trabajador
-Desempleado independiente
-Jubilado 4:Desempelado
-Ninguno 5:Jubilado
-Primaria

-Grado de _secundaria 0:Ninguno

Instruccion -Superior 1:Primaria

2:Secundaria
3:Superior

- Calidad de -Tecnologia de los 1: mucho peor de lo

atencion equipos que esperaba

odontoldgica -Apariencia del 2:Peor de lo que

(estructura personal esperaba

procesos y -Sefializaciones internas = 3:como lo esperaba

resultados)

-Apariencia de los

ambientes

4:mejor de lo que

esperaba

ITEMS

Escala
de
Likert
33

items
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-Informacion de 5:mucho mejor de lo

tratamientos

-Tiempo de espera
-Accesibilidad
-Puntualidad en la
atencion

-Duracion de la atencion
-Interés del personal por
cumplir lo que promete
-Interés del personal por
solucionar sus
problemas

-Rapidez en solucionar
los problemas
-Disposicion del
personal por ayudar al
usuario

-Seguridad que trasmite
el personal

-Cortesia del personal
-Capacitacion del
operador

- Trato personalizado
-Comprension de

necesidades

gue esperaba

38



CAPITULO IV
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

4.1 Enfoque, tipo y nivel de la investigacion
4.1.1 Enfoque de la investigacion
Segun Hernandez, el enfoque fue cuantitativo donde el conocimiento es objetivo, y que este se genera a
partir de un proceso deductivo en el que, a través de la medicién numérica y el andlisis estadistico
inferencial, se prueban hipétesis previamente formuladas.*
4.1.2 Tipo de investigacion
La presente investigacion segiin Ander, la investigacion es sustantiva bésica dirigida a conocer las leyes
generales de los fendbmenos estudiados, elaborando teorias de alcance significativo. La finalidad de este

tipo de investigaciones se puede enmarcar en la deteccion, descripciony explicacion de las caracteristicas

y/o problemas de determinados hechos o fendmenos que se dan al interior de una sociedad.*°
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4.1.3 Nivel de investigacion

Segun el autor Arias la investigacion descriptivo consiste en la caracterizacion de un hecho, fenémeno,
individuo o grupo, con el fin de establecer su estructura o comportamiento. Los resultados de este tipo
de investigacion se ubican en un nivel intermedio en cuanto a la profundidad de los conocimientos se

refiere.

4.2 Métodos y disefio de investigacion

4.2.1 Métodos de Investigacion

La presente investigacién segun Ander, es deductiva porque el razonamiento que, partiendo de casos

particulares, se eleva a conocimientos generales. Este método permite la formacion de hipétesis,

investigacion de leyes cientificas, y las demostraciones.*

4.2.2 Disefio de la Investigacion

El disefio de la investigacion es de tipo descriptivo - correlacional, segun Hernandez los estudios
descriptivos permiten detallar situaciones y eventos, es decir como es y cdmo se manifiesta determinado
fenémeno y busca especificar propiedades importantes de personas, grupos, comunidades o cualquier
otro fendbmeno que sea sometido a analisis, se considera de carécter descriptivo porque permite investigar

los factores sociodemograficos relacionados a la calidad de atencion.®

Ox

Oy
M: Tamafio muestral
Ox: Factores sociodemograficos

Oy: Calidad de atencion
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r : Relacion entre las dos variables

4.3 Poblacién y muestra de la investigacion

4.3.1 Poblacion

Estuvo constituida por 134 pacientes adultos atendidos en el servicio de odontologia - Puesto de Salud
Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.

4.3.2 Muestra
Para la determinacion del tamafio de la muestra se aplica la formula adecuada para el caso de una
poblacion finita y nivel de confianza 95%:

z’pq N
(E2(N—-1)+2z%pgq

n=

Donde:

n=800 muestra

o o

p=0g=50% (proporciones complementarias)= 0.5 = 0.
c. E=5% (error de muestreo)

d. N=10,212 (poblacion)

e. Z=196

n= 100 unidades de analisis (Pacientes atendidos en el servicio de odontologia).

4.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

4.4.1 Técnicas
- Encuesta
4.4.2 Instrumentos
- Cuestionario: Para la toma de muestra se considerara como universo pacientes
atendidos en el servicio de odontologia, cuyo fin sera:
- Determinar la relacion entre factores sociodemograficos y calidad de atencion

odontoldgica en adultos Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.
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4.4.4 Procesamiento y anélisis de datos

Después de recolectar la informacion el procesamiento se efectuara mediante el paquete estadistico SPSS
version 21.0 en espafiol para Windows (Chi cuadrado de Pearson, Escala de Likert y Alfa de Cronbach),
gréfica correspondiente.

4.4.5 Etica de la investigacion
En la presente investigacion se aplicaran principios éticos fundamentales a una variedad de temas que
implican la busqueda, incluyendo la busqueda cientifica, por lo que no habra experimentacién con

humanos, con animales, medioambientales, incluyendo la falta de ética laboral cientifica (como

fraude, fabricacion de datos y plagio), irregularidades; control de bisqueda, etc.
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CAPITULO V
ANALISIS Y DISCUSION
5.1 Analisis de tablas y gréaficos
Tabla N° 01

Relacion entre la edad y la calidad de atencién odontoldgica en adultos - Puesto de Salud Cristo Salvador,
Villa el Salvador 2019

CALIDAD DE ATENCION

) Mucho mejor
Peor de lo Como lo Mejor de lo
de lo que Total
EDAD gue esperaba esperaba que esperaba
esperaba

N % N % N % N % N %
Adulto joven:18- 1

1,0% 37 37,0% 19 19,0% 10 10,0% 67 67,0%

34

Adulto maduro:35-

6 1,0 14 140% 7 70% 11 11,0% 33 33,0%
Total 2 2,0% 51 51,0% 26 26,0%0 21 21,0% 100 100,0%

Fuente: Propia del investigador

De acuerdo a la edad y la calidad de atencién, se observa que 67(67,0%) adultos de un total de 100 son
adultos jovenes, 33(33,0%) adultos del total son adultos maduros.

De los cuales 2 (2,0 %) de los adultos, 1 (1,0 %) son adultos jovenes y 1 (1,0%) son adultos maduros,

opinan que el servicio fue peor de lo que esperaban.

De los cuales 51 (51,0 %) de los adultos, 37 (37,0 %) son adultos jovenes y 14 (14,0%) son adultos

maduros, opinan que el servicio fue como lo esperaban.

De los cuales 26 (26,0 %) de los adultos, 19 (19,0 %) son adultos jovenesy 7 (7,0%) son adultos maduros,
opinan que el servicio fue mejor de lo que esperaban.
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De los cuales 21 (21,0 %) de los adultos, 10 (10,0 %) son adultos jovenes y 11 (11,0%) son adultos

maduros, opinan que el servicio fue mucho mejor de lo que esperaban.
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Relacion entre la edad y la calidad de atencién odontoldgica en adultos - Puesto de Salud

Grafico N° 01

Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019

Recuento

40

30

20

10

ADULTO JOVEN:18-34
EDAD

CALIDAD.DE
ATENCION

B Peor de lo que esperaba
[l Como me esperaba
CMejor de lo que esperaba

o Mucho mejor de lo que
esperaba

ADULTO MADURQ:35-59
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Tabla N° 02

Relacion entre el sexo y la calidad de atencion odontoldgica en adultos - Puesto de Salud
Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019

CALIDAD DE ATENCION

Mucho mejor

Peor de lo que Como me Mejor de lo de lo que
esperaba esperaba que esperaba  esperaba Total
SEXO N % N % N % N % N %

Femenino 2 2,0% 36 36,0% 21 21,0% 20 20,0% 79 79,0%
masculino 0 0,0% 15 150% 5 50% 1 1,00 21 21,0%

Total 2 2,0% 51 51,0% 26 26,0% 21 21,0% 100 100,0%

Fuente: Propia del investigador

De acuerdo al sexo y la calidad de atencion, se observa que 79(79,0%) adultos de un total de

100pertenece al sexo femenino, 21(21,0%) adultos del total pertenecen al sexo masculino.

De los cuales 2(2,0 %) de los adultos, 2(2,0 %) pertenecen al sexo femenino y 0(0%) pertenecen al sexo

masculino, opinan que el servicio fue peor de lo que esperaban.

De los cuales 51 (51,0 %) de los adultos, 36 (36,0 %) pertenecen al sexo femenino y 15 (15,0%)

pertenecen al sexo masculino, opinan que el servicio fue como lo esperaban.

De los cuales 26 (26,0 %) de los adultos, 21 (21,0 %) pertenecen al sexo femenino y 5 (5,0%) pertenecen

al sexo masculino, opinan que el servicio fue mejor de lo que esperaban.

De los cuales 21 (21,0 %) de los adultos, 20 (20,0 %) pertenecen al sexo femenino y 1 (1,0%) pertenecen

al sexo masculino, opinan que el servicio fue mucho mejor de lo que esperaban.

46



Grafico N° 02

Relacion entre el sexo y la calidad de atencidn odontoldgica en adultos - Puesto de Salud
Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019
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Tabla N°03

Relacion entre la ocupacion y la calidad de atencion odontolégica en adultos - Puesto de Salud

Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019

CALIDAD DE ATENCION

Peor de lo ) Mucho mejor
Como  me Mejor de lo
i que de lo que Total

OCUPACION esperaba que esperaba

esperaba esperaba

N % N % N % N % N %
Ama de casa 0 0,0% 26 26,0% 17 17,0% 15 15,0% 58  58,0%
Estudiante 0 0,0% 12 12,0% 2 20% 1 1,0 15  15,0%
Trabajo estatal 1 1,0% 1 0% 0 0,0% O 00% 2 2,0%
Trabajo particular 1 1,0% 6 6,0% 3 30% O 0,0% 10 10,0%
Trabajador
) ) 0 0,0% 6 6,0% 4 40% 5 50% 15 15,0%
independiente
Total 2 2,0% 51 510% 26 26,0% 21 21,0% 100 100,0%

Fuente: Propia del investigador

De acuerdo a la ocupacion en relacién a la calidad de atencién, en una muestra de 100 adultos.

Con una muestra de 2(2,0%) adultos encuestados, 1(1,0%) refirié ser trabajador estatal y 1(1,0%) es

trabajador particular, opinan que es servicio fue peor de lo que esperaban.

Con una muestra de 51(51,0%) adultos encuestados, 26(26,0%) refirid ser ama de casa, 12(12,0%) son

estudiantes, (1.0%) refieren ser trabajadores estatales, 6(6,0%) refirié ser trabajador particular y 6(6,0%)

refiri6 ser trabajador independiente, opinan que es servicio fue como lo esperaban.

Con una muestra de 26(26,0%) adultos encuestados, 17(17,0%) refiri6 ser ama de casa, 2(2,0%) son

estudiantes, 0(0%) refiere ser trabajador estatal, 3(3,0%) refirié ser trabajador particular y 4(4,0%) refirio

ser trabajador independiente, opinan que es servicio fue como lo esperaban.

Con una muestra de 21(21,0%) adultos encuestados, 15(15,0%) refiri6 ser ama de casa, 1(1,0%) son

estudiantes ser trabajadores estatales, 0(0%) refirid ser trabajador particular y 0(0%) refirié ser trabajador

independiente ,5(5,0%), opinan que es servicio fue como lo esperaban.
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Grafico N° 03

Relacion entre la ocupacion y la calidad de atencion odontolégica en adultos - Puesto de Salud
Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019
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Tabla N°04

Relacion entre el grado e instruccion y la calidad de atencion odontoldgica en adultos - Puesto
de Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019

CALIDAD DE ATENCION

) Mucho
Peor de lo Como me Mejor de lo )
GRADO DE mejor de lo Total
. Qque esperaba esperaba gue esperaba
INSTRUCCION que esperaba

N % N % N % N % N %
Ninguno 0 0,0% 0 00% 1 1,0% O 00% 1 1,0%
Primaria 0 00% 4 40% 1 1,0 7 7,0% 12 12,0%

0

2

2

0,0% 32 32,0% 16 16,0% 11  11,0% 59 59,0%
2,0% 15 15,0% 8 8,0 3 3,0% 28 28,0%
2,0% 51 51,0% 26 26,0% 21 21,0% 100 100,0%

Secundaria
Superior

Total

Fuente: Propia del investigador

De acuerdo al grado de instruccion en relacion a la calidad de atencion, en una muestra de 100 adultos.

Con una muestra de 2(2,0%) adultos encuestados, 2(2,0%) refiri6 tener estudio superior, quienes opinan

gue es servicio fue peor de lo que esperaban.

Con una muestra de 51(51,0%) adultos encuestados, 0(0%) no tener estudio alguno, 4(4,0%) refieren
haber cursado primaria, 32(32,0%) refieren haber cursado secundaria y 15(15,0%) refirié tener

educacion superior, opinan que es servicio fue como lo esperaban.

Con una muestra de 26(26,0%) adultos encuestados, 1(1%) no tener estudio alguno, 1(1,0%) refieren
haber cursado primaria, 16(16,0%) refieren haber cursado secundaria y 8(8,0%) refiri6 tener educacion

superior, opinan que es servicio fue mejor de lo que esperaban.

Con una muestra de 21(21,0%) adultos encuestados, 0(0%) no tener estudio alguno, 7(7,0%) refieren
haber cursado primaria, 11(11,0%) refieren haber cursado secundaria y 3(3,0%) refirio tener educacion

superior, opinan que es servicio fue mucho mejor de lo que esperaban.
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Grafico N°04

Relacién entre el grado de instruccion y la calidad de atencion odontoldgica en adultos -
Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019
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5.1.1 Contrastacion de hipétesis

H1: La edad esta relacionados a la calidad de atencion en pacientes adultos atendidos en el servicio de

odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

Ho: La edad no estan relacionados a la calidad de atencion en pacientes adultos atendidos en el servicio

de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

CALIDAD
DE
EDAD ATENCION
Rho de Spearman EDAD Coeficiente de
., 1,000 ,147
correlacion
Sig. (bilateral) . ,145
N 100 100
CALIDAD DE Coeficiente de
. L 147 1,000
ATENCION correlacion
Sig. (bilateral) ,145 :
N 100 100

Como el coeficiente Rho de Spearman es 0,147 y de acuerdo al baremo de estimacion de la correlacién
de Spearman indica que existe una correlacion baja positiva, mientras el nivel de significancia 0,145 es
mayor que 0.05 esto indica que no existe relacion entre las variables, luego podemos concluir que la edad
no esta relaciona a la calidad de atencién en pacientes adultos atendidos en el servicio de odontologia -
Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.

H1: El sexo esta relacionados a la calidad de atencion en pacientes adultos atendidos en el servicio de

odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

Ho: El sexo no esta relacionados a la calidad de atencién en pacientes adultos atendidos en el servicio

de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019
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CALIDAD DE
SEXO ATENCION

Rho de Spearman  SEXO Coeficiente de correlacion 1,000 -,202"
Sig. (bilateral) . ,044

N 100 100

CALIDAD DE Coeficiente de correlacion -,202" 1,000

ATENCION Sig. (bilateral) ,044 :

N 100 100

*La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Como el coeficiente Rho de Spearman es -0,202 y de acuerdo al baremo de estimacién de la correlacion
de Spearman indica que existe correlacion baja negativa, ademas el nivel de significancia 0,044 es menor
que 0.05 esto indica que existe relacion entre las variables, luego podemos concluir que el sexo esta
relacionado a la calidad de atencidon en pacientes adultos atendidos en el servicio de odontologia - Puesto
de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.

H1: La ocupacidn esta relacionada a la calidad de atencion en pacientes adultos atendidos en el servicio
de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

Ho: La ocupacién no esta relacionados a la calidad de atencién en pacientes adultos atendidos en el

servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

CALIDAD
OCUPACIO DE
N ATENCION
Rho de Spearman OCUPACION Coeficiente de
., 1,000 -,137
correlacion
Sig. (bilateral) : 173
N 100 100
CALIDAD DE Coeficiente de
: ., -,137 1,000
ATENCION correlacion
Sig. (bilateral) 173 .
N 100 100
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Como el coeficiente Rho de Spearman es -0,137 y de acuerdo al baremo de estimacién de la correlacion
de Spearman indica que existe una correlacion baja negativa, el nivel de significancia 0,173 es mayor
que 0.05 esto indica que no existe relacion entre las variables, luego podemos concluir que la ocupacion
no se relaciona a la calidad de atencion en pacientes adultos atendidos en el servicio de odontologia -
Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.

H1: El grado de instruccion esto relacionado a la calidad de atencion en pacientes adultos atendidos en

el servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

Ho: El grado de instruccion no esta relacionado a la calidad de atencion en pacientes adultos atendidos

en el servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019

GRADO DE CALIDAD

INSTRUCCI DE

ON ATENCION

Rho de Spearman GRADO DE Coeficiente de .

- ., 1,000 -,240
INSTRUCCION correlacién

Sig. (bilateral) . ,016

N 100 100

CALIDAD DE Coeficiente de .

4 ., -,240 1,000
ATENCION correlacién

Sig. (bilateral) ,016 :

N 100 100

*, La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Como el coeficiente Rho de Spearman es -0,240 y de acuerdo al baremo de estimacion de l¢. 58 _acion
de Spearman indica que existe correlacion baja negativa, ademas el nivel de significancia 0,016 es menor
que 0.05 esto indica que existe relacion entre las variables, podemos concluir que el grado de instruccién
se relaciona a la calidad de atencion en pacientes adultos atendidos en el servicio de odontologia - Puesto
de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.

Nivel de significancia alfa 0.02 resultados de contraste con la prueba binomial se rechaza la hipétesis

nula (p < 0.05) por lo que se concluye que los factores sociodemogréaficos estan relacionados a la calidad
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de atencion en pacientes adultos atendidos en el servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo
Salvador, Villa el salvador 2019

5.2 Discusién de resultados

A continuacion, tenemos diferentes estudios e informacion con respecto a la muestra utilizada por
diversos autores incluidos en las investigaciones. Viteri O. realiz6 una encuesta a 172 usuarios; Flores
C. en su estudio, incluy6 a 71 enfermeras; Santana de Freitas J. contd con la participacion de 275
pacientes; Ayala H. en su investigacién con una muestra que representa a 84 pacientes; Araya C. tomé
una muestra de 405 personas; Ortiz A. en su tesis se incluyeron 350 pacientes; Salazar C. la muestra
estuvo conformada por 196 pacientes; Quispe D. en su investigacion donde la poblacién estuvo
conformado por 110 pacientes; Aguilar I. la muestra estuvo compuesta por 120 pacientes. Mientras en
nuestro estudio se contd con una poblacion de 100 personas, significativa con respecto a la cantidad de
pacientes atendidos dentro del servicio de odontologia.

Viteri O. el 60% de sus encuestados estuvieron entre las edad de 26 a 49 afios y que el 33,2% son
menores de 25 afios y por otro lado es 6,8% son mayores a los 50 afios hacia adelante; Flores C. muestra
conformada por adultos, la edad media fue de 40 afios; Santana de Freitas J. muestra constituida por
edad igual o superior a 18 afios; Ayala H. el 60.7% (55) de los sujetos de estudio entrevistados oscilan
en el rango de edad de los 20 a 30 afios, y el 22.6% (19) corresponde a los 31 y a los 40 afios, el resto
se ubica en los rangos de edad de menores de 20 afios con un 8.3% mayores de 41 afios con un 8.4%;
Araya C. muestra constituida por gestantes mayores de 18 afios; Martinez H. la muestra estuvo
constituida por mayores de 18 afios de edad que acudieron al tépico de Ginecoobstetricia; Salazar C.
pacientes atendidos en el establecimiento mayores de 18 afios; Quispe D. incluyo pacientes mayores
de 18 y menores de 64 afios; Aguilar I. la edad de mayor concurrencia estuvo conformada entre los
rangos de 38 a 47 afios. En nuestro estudio la muestra estuvo representada por los adultos, a su vez
estuvo dividida en dos grandes grupos, adultos jovenes 18 -34 afios y adultos maduros entre 35 a 64
afios para su mejor comprension, donde se observo que este grupo etareo corresponde al mayor nimero
de pacientes atendido durante el dia, los mismos que cuentan con una amplia cartera de servicios
odontol6gicos, mientras los adultos tienen necesidad de prétesis dentales, los nifios tienen mayor
necesidad de tratamientos pulpares y se cuenta con limitaciones en cuanto al tratamiento en gestantes

debido a dicha condicion.
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54
Viteri O. en su trabajo de investigacion 73% de nuestras encuestas fueron llenadas por mujeres es aecir

281y el 27% es decir 104 encuestas fueron llenadas por hombres; Flores C. de las cuales el 86 % fueron
mujeres y un 14% hombres; Santana de Freitas J. de los 275 entrevistados, 169 (61,5%) eran del sexo
masculino; Ayala H. en cuanto al sexo, la mitad el 50.0% son varones y el otro 50.0% son mujeres;
Araya C. contestaron 405 encuestas 60 varones y 345 mujeres; Ortiz A. en el 2018, constituido por
gestantes; Salazar C. la muestra estuvo conformada por 196 pacientes, de los cuales 119 pacientes son
mujeres (60.7%) y 77 pacientes son varones (39.3%); Aguilar I. la muestra estuvo compuesta por 120
pacientes donde 101 (84.2%) fueron mujeres y 19 (15.8%) hombres. En nuestro estudio se trabaj6 con
ambos sexo en una proporcién mayor del sexo femenino en un 79%, debido a que segun estudios el
mayor porcentaje de las mujeres optan por dedicarse a las labores del hogar y es asi que pueden acceder

con mayor facilidad y proporcidn al servicio de salud.

Santana de Freitas J. estudio a trabajadoras estatales; Ayala H. 155 (56,4%) estaban empleados y 154
(56,0%) estudiaron por un periodo igual o superior a nueve afios; Araya C. ama de casa 24(6%),
estudiante 2(0.5%), trabajador independiente 11(2.8%), jubilado 44(11,1%); Ortiz A. ama de casa 186,
estudiante 12, empleado publico 123, independiente 29. Mientras en nuestro estudio obtuvimos como
resultado una mayor prevalencia de ama de casa, hecho de contrasta con otros estudios, la presente
investigacion contribuye a la sociedad al poner en evidencia que el un representante porcentaje de la
poblacion dentro del distrito de Villa el Salvador se dedica a las labores del hogar (Ama de casa), los
mismos que acuden con mayor frecuencia al servicio de odontologia, representado por el sexo

femenino.

Viteri O. en su investigacion obtuvo como resultados primaria 99(25,7%), secundaria 165 (42.9%) y
superior 121(31,4%); Flores C. el 72 % fueron enfermeras generales y un 28 % enfermeras
especialistas; el 63.30 % fueron técnicos, el 28.17 % técnicos especialistas y un 8.45 % cont6 con nivel
profesional; Santana de Freitas J. 154 (56,0%) estudiaron por un periodo igual o superior a nueve afios;
Ayala H. la muestra estuvo constituida por estudiantes; Ortiz A. primaria 25(7.14%), secundaria
225(64.29%) y superior completa 83(23.71%); Aguilar I. de acuerdo al grado de instruccion 58,3%
tienen nivel secundario. Como resultado en su investigacion obtuvimos que la el mayor porcentaje de
la poblacién encuestada estudio hasta el nivel secundario. Nuestra investigacion contribuye a la puesta
en evidencia de la dificultad de acceso a estudios del nivel superior de un determinado grupo
perteneciente al distrito de Villa el Salvador, como resultado obtuvimos que un mayor porcentaje de la
poblacion culmino o llego a cursas alguin grado del nivel secundario, los mismos que toman mayor

conciencia de la importancia de la salud oral y acuden al establecimiento de salud.
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Viteri O. se obtuvo como resultado general que el 75% se encontraba satisfecho de dicha atencion y el
25% no estuvo conforme y de acuerdo a seguridad el 93% se encontraba satisfecho y el 7% regular.
Flores C. obtuvo que los factores mas relevantes que influyeron en la atencion de enfermeria fueron la
capacitacion (92.96 %), la asignacion enfermera paciente (76.06 %) y el conocimiento (25.35 %), el
nivel académico fue uno de los factores que mas influyé en la calidad de atencidn, en un alto porcentaje
de la poblacidn estudiada la capacitacion es un factor que influye en la atencién; Santana de Freitas J.
a pesar del déficit de cualidad, fue encontrado alto nivel de satisfaccion de los pacientes con los
cuidados de enfermeria recibidos, tales resultados indican la necesidad de que la institucion centre sus
objetivos en un sistema de evaluacion permanente de la cualidad del cuidado, visando atender a las
expectativas de los pacientes; Ayala H. el grado de satisfaccion de los pacientes atendidos en la Clinica
Odontoldgica, que es bastante alto, con relacion al respeto a la intimidad de los pacientes, la resolucién
de su problema odontoldgico por el cual acudi6 a la Clinica, citas, referencia y su voluntad de renrecar
ala Clinica; Araya C. pudo concluir que es necesario explicar a las autoridades, que si bien los e 55 ;
en equipamiento e infraestructura son muy Utiles, debe haber un apoyo al crecimiento del capital
humano, elemento intangible, ya que su valoracion es un complemento importante en la satisfaccion
del usuario; Ortiz A. determind que existe relacion entre factores sociodemograficos (grado de
instruccién y nimero de hijos) y cumplimiento de la atencién prenatal en gestantes; Martinez H 56

del analisis de datos se obtuvo como resultados que la percepcion de los pacientes sobre la atencion
recibida en el hospital es regular; Salazar C. los resultados del estudio arrojaron que el 62.2% de los
pacientes atendidos tiene una precepcion de calidad alta, el 31.6% de los pacientes tiene una percepcion
de calidad media y solo 6.1% tiene una percepcion de calidad baja, la mayoria de los pacientes que
reciben atencion odontoldgica en el hospital referencial de ferrefiafe tiene una percepcion de calidad
alta; Quispe D. determino que la calidad de vida va estar afectados por muchos factores como acceso
a servicios publicos y de salud y no necesariamente a factores sociodemograficos; Aguilar 1. las
conclusiones de este estudio muestraron que las variables demogréaficas del paciente evaluado no tiene
relacion estadisticamente significativa con el nivel de satisfaccion por la atencion odontoldgica
recibida, salvo en el caso del sexo, donde las mujeres se sienten més satisfechas que los hombres. En
nuestro estudio obtuvimos como resultado que el mayor porcentaje de la poblaciéon califica la atencion
brindada, como me lo esperaba (regular), en su mayoria los encuestados pertenecen al sexo femenino,
y son amas de casa .Nuestra investigacion también contribuye a poner en manifiesto diferentes
carencias con respecto a la calidad de atencion brindada en el servicio de odontologia del puesto de
salud referidas a sus tres dimensiones como son estructura, procesos y resultados hay criterios que

saltan a la vista y son susceptibles a mejora dentro de los cuales los més resaltantes fueron

57



infraestructura e higiene, donde obtuvimos una percepcion de calidad “como me lo esperaba” o regular,

este hecho nos da un panorama de la atencién en general del puesto de salud.
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CONCLUSIONES

En la presente investigacion sobre “factores sociodemograficos y calidad de atencién odontolégica en
adultos — Puesto de salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019”. Se concluye que los factores
sociodemograficos estan relacionados a la calidad de atencion en pacientes adultos atendidos en el
servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.

e Como el coeficiente Rho de Spearman es 0,147 y de acuerdo al baremo de estimacion de la
correlacion de Spearman indica que existe una correlacion baja positiva, mientras el nivel de
significancia 0,145 es mayor que 0.05 esto indica que no existe relacion entre las variables, luego
podemos concluir que la edad no esta relaciona a la calidad de atencion en pacientes adultos
atendidos en el servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019.
La edad no determina que un paciente se encuentre mas satisfecho con respecto a la atencion

brindada dentro del establecimiento.

e Como el coeficiente Rho de Spearman es -0,202 y de acuerdo al baremo de estimacion de la
correlacién de Spearman indica que existe correlacion baja negativa, ademas el nivel de
significancia 0,044 es menor que 0.05 esto indica que existe relacion entre las variables, luego
podemos concluir que el sexo esta relacionado a la calidad de atencion en pacientes adultos
atendidos en el servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 201.
Donde las pacientes pertenecientes al sexo femenino se encuentran mas satisfechas que los

varones.

e Como el coeficiente Rho de Spearman es -0,137 y de acuerdo al baremo de estimacion de la
correlacion de Spearman indica que existe una correlacion baja negativa, el nivel de significancia
0,173 es mayor que 0.05 esto indica que no existe relacion entre las variables, luego podemos
concluir que la ocupacién no se relaciona a la calidad de atencidn en pacientes adultos atendidos
en el servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el salvador 2019. La

ocupacion no esté relacionada a que un paciente encuentre mas satisfaccion en el servicio.

e Como el coeficiente Rho de Spearman es -0,240 y de acuerdo al baremo de estimacién de la
correlacion de Spearman indica que existe correlacién baja negativa, ademas el nivel de
significancia 0,016 es menor que 0.05 esto indica que existe relacion entre las variables,
podemos concluir que el grado de instruccidn se relaciona a la calidad de atencion en pacientes

adultos atendidos en el servicio de odontologia - Puesto de Salud Cristo Salvador, Villa el
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salvador 2019. . El grado de instruccion esta relacionada a la calidad de atencion odontoldgica,
donde se pone en manifiesto que con los estudios se toma mayor conciencia de la importancia

de los tratamientos odontoldgicos (salud oral).
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RECOMENDACIONES

Se recomienda la realizacion de otras investigaciones sobre factores sociodemogréficos y calidad
de atencion odontoldgica en adultos, del mismo modo se recomienda ampliar la muestra para
mejorar el resultado, aplicarlas en otras regiones en nuestro pais, para conocer si los resultados
son los mismos en otras realidades, costumbres y finalmente proponer estrategias y aplicarlas al

mayor porcentaje de la poblacién.

se recomienda fomentar la participacién de toda la poblacion (grupos etéareos), con necesidades
de atencién odontolégica (nifios, adultos, gestantes y adultos mayores),fortaleciendo las redes
asistenciales en cuanto a equipo y profesional, fortalecer las relaciones interpersonales de
trabajadores y facilitar la intervencion en salud integral y oportuna, tomar en consideracion la
mayor necesidad de aparatos prostodonticos de los adultos mayores e incluirlos en la cartera de

servicios o fomentar campafias con el mismo fin.

Se recomienda fomentar la participacién de los varones al acudir a la consulta odontolégica,
mediante charlas o visitas domiciliarias, generar o fortalecer convenios periddicos con las
instituciones o empresas donde laboran el mayor porcentaje de la poblacién masculina en Villa

el Salvador para poder fortalecer la prevencién en salud oral.

Se recomienda fomentar la participacién de toda la poblacion (Segin ocupacién), mediante la

realizacion de campafias, convenios, fortalecer los trabajos extramurales.

Se recomienda tomar en cuenta el resultado para mejorar o fortalecer los trabajos extramurales
del establecimiento y personal, mejorar la estrategia de inclusion de la poblacién en la educacion
superior para tener una poblacion educada con conciencia de la importancia de la salud oral,
incluir dentro de las instituciones educativas el area de salud oral, recalcando que la enfermedad
maés prevalente a nivel nacional es la caries dental. Por ultimo se recomienda tomar en cuenta
estos resultados para mejorar la atencion odontoldgica en calidad tanto objetiva, subjetiva

realizando una mejor gestion.
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1) Matriz de consistencia

¢Cual es la relacion entre los
factores sociodemograficos y
la calidad de atencion en
adultos - Puesto de salud
Cristo Salvador, Villa el

salvador 2019?

¢ Cual es la relacion entre edad v

la calidad de atencion en adultos|

- Puesto de salud Cristo
Salvador, Villa el salvador
2019?

Determinar la relacién

entre  los  factores
sociodemogréaficos y la
calidad de atencion en
adultos - Puesto de salud
Cristo Salvador, Villa el

salvador 2019

Establecer la relacion
entre laedad y la calidad
de atencion en adultos -
Puesto de salud Cristo
Salvador, Villa el

salvador 2019

los

factores
sociodemograficos estan
relacionados a la calidad
de atendidas en adultos -
Puesto de salud Cristo
Salvador, Villa el

salvador 2019

la edad esté relacionados a
la calidad de atendidas en
adultos - Puesto de salud
Cristo Salvador, Villa el
salvador 2019

VARIABLE 1:factores
sociodemograficos

DIMENSIONES
VARIABLE 1: Clases de
factores

sociodemograficos

VARIABLE 2:Calidad

de atencion

DIMENSIONES
VARIABLE 2:tipos de
calidad de atencion

TIPO DE
INVESTIGACION:
Sustantiva Basica
NIVEL DE LA
INVESTIGACION:
descriptiva
METODO: Deductivo
DISENO DE LA
INVESTIGACION:
Descriptivo - Correlacional
POBLACION:135
MUESTRA:100
TECNICAS DE
PROCESAMIENTO DE
DATOS: Paquete
estadistico SPSS version
21.0 en espafiol




; Cual es la relacién entre el sexo
y la calidad de atencién en
adultos - Puesto de salud Cristo
Villa el

Salvador, salvador|

20197

Establecer la relacion
entre el sexo y la
calidad de atencion en
adultos - Puesto de
salud Cristo Salvador,
Villa el salvador 2019

El sexo esta relacionados
a la calidad de atendidas
en adultos - Puesto de
salud Cristo Salvador,
Villa el salvador 2019

¢Cual es la relacion entre la
ocupacion y la calidad de
atencion en adultos - Puesto de
salud Cristo Salvador, Villa el

salvador 2019?

Establecer la relacion
entre la ocupacion y la
calidad de atencion en
adultos - Puesto de
salud Cristo Salvador,
Villa el salvador 2019

La  ocupacion esta
relacionados a la calidad
de atendidas en adultos -
Puesto de salud Cristo
Salvador, Villa el

salvador 2019




;Cual es la relacion entre el
grado de instruccion y la calidad
de atencion en adultos - Puesto|
de salud Cristo Salvador, Villa el
salvador 2019?

la relacién
de
instruccion y la calidad

Establecer
entre el grado
de atencion en adultos -
Puesto de salud Cristo
Salvador, Villa el
salvador 2019

El grado de instruccion
esta relacionado a la
calidad de atendidas en
adultos - Puesto de salud
Cristo Salvador, Villa el
salvador 2019




2) Instrumento
ENCUESTA

CALIDAD DE ATENCION EN ODONTOLOGIA
SERVQHOS modificado
Agradezco de antemano su valiosa colaboracidn.

Por favor responda las siguientes casillas

Edad: I:I afios I:I Hombre
I:I Mujer

Distrito: |

QOcupacion: Grado de Instruccidn
Ama de casa Minguno
Estudiante Primaria
Empleado estatal Secundaria
Empleado particular Superior

Trabajador independiente

Desempleado
Jubilado

La calidad de la asistencia prestada en la Clinica Odontoldgica ha sido
Mucho peor de lo Peordeloque Comome lo Mejor de lo que Mucho mejor de lo
que esperaba esperaba esperaba esperaba que esperaba

1 2 3 4 2




La tecnologia de los equipos odontolédgicos
para los diagndsticos y tratamientos ha sido
La apariencia (limpieza y uniforme)

del personal ha sido

Las indicaciones (sefializaciones) para
orientarse y saber donde ir en la Clinica han
sido

El estado en el que estan los ambientes clinicos
y la sala de espera (apariencia, comodidad)
han sido

La informacion que los operadores (doctores)
proporcionan del tratamiento, ha sido

El tiempo de espera para ser atendido en la
Clinica hasido

La facilidad para llegar a Ila

clinica odontoldgica ha sido

La puntualidad para la atencion de

las consultas ha sido

La rapidez con lo que se consigue lo que se
ha pedido a sido(duracién de la atencion)
Interés del personal por solucionar sus
problemas

La disposicion del personal para ayudar
cuando lo necesita ha sido

La confianza (seguridad) que el personal le
transmite ha sido

La amabilidad (cortesia) del personal en su
trato con la gente ha sido

La preparacion (capacitacion) del operador
(doctor) para realizar su trabajo ha sido

El trato personalizado que se le ha dado ha

sido



La capacidad del personal para comprender
sus necesidades ha sido
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UNIVYERSIDAD
ALAS PERUANAS

”FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS Y CALIDAD DE ATENCION ODONTOLOGICA EN
ADULTOS - PUESTO DE SALUD CRISTO SALVADOR, VILLA EL SALVADOR 2019~

b

CONSENTIMIENTO INFORMADO

D SRR identificado (a) DNI n°® ...l
de......... afios identificado con DNI n®....................oooo.l. por medio del presente documento en
pleno y normal uso de mis facultades mentales otorgo en forma libre mi consentimiento a la tesista
Vianny Gudelia Taipe Mesares DNI N° 72872431, reaizar una encuesta.

Declaro que conozco y comprendo en su totalidad la explicacion brindada, acepto que la tesista realice
dicha encuesta, Declaro que he recibido amplias y satisfactorias explicaciones sobre el alcance de la

intervencion y que han sido aclaradas las dudas que he tenido y manifestado al respecto.

Certifico que el presente documento ha sido leido y aceptado por mi en su integridad.

TESISTA: VIANNY G. TAIPE MESARES

DNI: 72872431 DNI:



Declaratoria de originalidad del plan de tesis

DECLARATORIA DE AUTENTICIDAD DE PLAN DE TESIS.
DECLARACION JURADA

Yo, Vianny Gudelia Taipe Mesares, estudiante de la Escuela de Posgrado de la Universidad Alas
Peruanas, identificado(a) con DNI N° 72872431
Declaro bajo juramento que:

1. soy  autor de la tesis titulada: “factores sociodemograficos y calidad de atencion
odontoldgica en adultos — Puesto de salud Cristo Salvador, Villa el Salvador 2019”. La misma que
presento para optar el grado

Académico de Maestro salud publica con mencion en gerencia de los servicios de salud .

2. La tesis no ha sido plagiada ni total ni parcialmente, para la cual se han respetado las normas
internacionales de citas y referencias para las fuentes consultadas.

3. Latesis presentada no atenta contra derechos de terceros.

4. Latesis no ha sido publicada ni presentada anteriormente para obtener alglin grado académico previo
o titulo profesional.

5. Los datos presentados en los resultados son reales, no han sido falsificados, ni duplicados, ni
copiados.

Por lo expuesto, mediante la presente asumo frente a la Universidad cualquier
responsabilidad que pudiera derivarse por la autoria, originalidad y veracidad del contenido de
la tesis, asi como por los derechos sobre la obra y/o invencidn presentada. En consecuencia, me soy
responsable ante a la Universidad y frente a terceros, de cualquier dafio que pudiera ocasionar por
el incumplimiento de lo declarado o que pudiera encontrar causal alguna en la tesis presentada.

De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacion o que el trabajo de investigacion haya

sido publicado anteriormente; asumo las consecuencias y sanciones que de mi accién se deriven,
sometiéndome a la normatividad vigente de la Universidad Alas Peruanas.

Lima, 22 de Agosto 2019

Vianny Gudelia Taipe Mesares
DNI N° 72872431



