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RESUMEN

La inquietud por abordar el tema de la experiencia de los pacientes y su
satisfaccion con la atencion y trato en su paso por la clinica estomatoldgica
integral del adulto de la Universidad Alas Peruanas, es muy importante. La
valoracion de los usuarios, ha constituido un componente central que permite
evaluar el servicio que se otorga, deseando que este llegue en las condiciones
Optimas y oportunas a los usuarios y de no ser asi buscar alternativas para
mejorar el servicio logrando la satisfaccion de los pacientes. El objetivo de la
presente investigacion fue analizar la relacion entre la calidad de atencion y la
fidelizacién de los pacientes en la Clinica Estomatolégica Integral del Adulto de
la Universidad Alas Peruanas semestre 2016-Il. La presente investigacion es
un estudio de tipo descriptivo correlacional de corte Transversal; la muestra
objetiva estuvo formado por 204 pacientes adultos de 19 a 59 afios de edad,
donde se estudia la calidad de atencién y su relacién con la fidelizacion de los
pacientes atendidos en la clinica del adulto de la Universidad Alas Peruanas,
en el semestre 2016-II. El andlisis de la calidad de atencién se ha realizado a
travées de dos componentes: la calidad técnica, la calidad de servicio y en
cuanto al factor fidelizacion de los pacientes a través de cuatro componentes:
habitualidad, satisfaccion, personalizacion y fidelidad. Es atil, mencionar que la
operacionalizacion de cada uno de los componentes, es de tipo cuantitativo,
orientada a estimar indicadores que determinaron la magnitud con la que se

presento el problema y una segunda orientado a reunir y procesar informacion



que facilite la interpretacion del problema. La técnica utilizada es el
cuestionario, el instrumento de recojo de informacion es el modelo de
cuestionario SERVQUAL, de aplicacion andnima a los usuarios; a través de
este instrumento se recogié datos que permiten comparar las expectativas y la
percepcion para determinar el nivel de satisfaccion o la calidad de servicio,
para la fidelizacién se elaboré un cuestionario el cual fue validado por el juicio
de expertos, esta preparada de acuerdo a las necesidades del estudio a
realizar. Luego se realizé la Tabulacién y andlisis de datos, mediante el
programa estadistico SPSS version 21,0, Microsoft Excel, prueba de
normalidad KOLMOGOROV- SMIRNOV vy la correlacion de Pearson. Segun el
analisis de correlacion de Pearson, se observa que existe una alta relacion
entre la calidad de atencion y la fidelizacién a la atencion odontolégica de la
poblacién evaluada (R=0,979) siendo ésta estadisticamente significativa
(p<0,05). En base a los resultados obtenidos podemos concluir que existe una
alta correlacion entre la calidad de atencion y la fidelizacidon de los pacientes en

la Clinica Estomatolégica Integral del adulto de la Universidad Alas Peruanas

Palabra Claves: Fidelizacion, habitualidad, personalizacion, satisfaccion,

calidad de atencién, calidad técnica, calidad de servicios.



ABSTRACT

The concern to approach the subject of the experience of the patients and their
satisfaction with the attention and treatment in their passage through the
integral stomatological clinic of the adult of the University Alas Peruanas, is very
important. The evaluation of the users, has constituted a central component that
allows to evaluate the service that is granted, desiring that it arrives in the
optimal conditions and opportune to the users and of not being thus to look for
alternatives to improve the service obtaining the satisfaction of the patients .
The objective of the present research was to analyze the relationship between
the quality of care and patient loyalty in the Comprehensive Stomatologic Clinic
of Adult of the University Alas Peruanas semester 2016-lIl. The present
research is a descriptive cross-sectional descriptive study; The objective
sample consisted of 204 adult patients aged 19 to 59 years, where the quality of
care and its relationship with the loyalty of the patients treated in the adult clinic
of Alas Peruanas University in the semester 2016- Il. The quality of care has
been analyzed through two components: technical quality, quality of service and
patient loyalty through four components: habituality, satisfaction, personalization
and fidelity. It is useful to mention that the operationalization of each of the
components is quantitative, oriented to estimate indicators that determined the
magnitude with which the problem was presented and a second one aimed at
gathering and processing information that facilitates the interpretation of the

problem. The technique used is the questionnaire, the information retrieval tool
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is the SERVQUAL questionnaire model, of anonymous application to the users;
Through this instrument data were collected that allow comparing expectations
and perception to determine the level of satisfaction or quality of service. For
loyalty, a questionnaire was developed which was validated by expert judgment,
prepared according to The needs of the study to be carried out. Tabulation and
data analysis were then performed using the statistical software SPSS version
21.0, Microsoft Excel, KOLMOGOROV-SMIRNOV normality test and Pearson's
correlation. According to Pearson's correlation analysis, there is a high
relationship between quality of care and loyalty to dental care of the evaluated
population (R = 0.979), which is statistically significant (p <0.05). Based on the
results obtained, we can conclude that there is a high correlation between the
quality of care and patient loyalty in the Integral Stomatologic Clinic of the adult

of Alas Peruanas University

Key words: Loyalty, custom, personalization, satisfaction, quality of care,

technical quality, quality of services.
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INTRODUCCION

En la actualidad los paises tienen importantes transformaciones en la
organizacion de los sistemas nacionales de salud, considerando a la calidad de
atencién como un pilar importante en la prestacion de los servicios de la salud;
brindando a los pacientes que lo necesiten, desde su entrada al
establecimiento de salud hasta su salida del mismo, brindando seguridad,
satisfaciendo las expectativas por la atencién de salud y reduciendo los riesgos
en la prestacion de servicios; los establecimientos de salud privados surgen por
la demanda de servicios de atencién en salud, como la salud bucodental. La
calidad de atencion es un principio basico en la atencién de salud, tiene un
conjunto de caracteristicas técnicas, humanas y materiales que debe brindar

una atencion en salud a los pacientes en torno a ella.

En el presente estudio, intenta llevar un paso mas alla, al comprender la
experiencia del paciente que se brinda en la clinica estomatoldgica integral del
adulto; desde su ingreso, en el proceso de la atencion en la unidad
odontoldgica con el alumno de estomatologia, hasta su salida; cada paciente
es un mundo de vida con sus propias preocupaciones economicas, sociales,
emocionales, al cual le brindamos una atencibn que responda a sus
expectativas y experiencias, despejando todas las dudas que tenga y muestre
confianza para solucionar sus problemas bucodentales. La investigacion es de
tipo cuantitativa permite estratificar a la poblacibn de acuerdo a sus

experiencias y expectativas, asi como su percepciéon de la atencién y el trato
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recibido por el alumno de estomatologia y el personal que atiende en la clinica,
con el fin de delimitar estadisticamente y de manera prospectiva. La situacion
que estimulo esta investigacion fue los indices de insatisfaccion de los
usuarios, sin embargo, a medida que nos introdujimos en el estudio hemos
aprendido en lo tedrico, en lo metodolégico y en lo teméatico el comportamiento

de este fendmenos sociales.

El objetivo de este estudio fue determinar la relaciébn entre la calidad de
atencion y la fidelizacion de los pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral
del Adulto de la Universidad Alas Peruanas, en el semestre 2016-Il; la
fidelizacién de los pacientes, es un elemento primordial, que actualmente
reviste gran interés; por aplicar y poner en practica criterios tales como calidad,
mejora continua, eficacia y eficiencia. En la actualidad se ha centrado en una
fase cada vez mas acelerada de modernizacion de la gestibn en salud,
existiendo demanda sobre todo por la salud bucodental. La fidelizacién, es un
concepto que viene del siglo XX, se define como el conjunto de acciones
dirigidas a conseguir usuarios habituales; es decir, usuarios que permanezcan
0 visiten periodicamente la clinica utilizando los servicios que brinda en

estomatologia o adquiriendo, manteniendo las relaciones duraderas.

El estudio de fidelizacion permite establecer vinculos de tipo emocional entre el
paciente y la clinica: trata de predisponer a los pacientes a favor de ella. Es
hacer que el paciente se sienta bien con la organizacion a través del uso del

servicio; es decir, busca establecer una relacion empética entre el paciente y la
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clinica; esta relacionada con el comportamiento de los pacientes hacia el trato
que le brindan en la clinica y el estudiante de estomatologia afianzando la
relacion durante su atencion, personalizando su tratamiento y logrando la

habitualidad del paciente con la clinica estomatolégica integral del adulto.
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CAPITULO I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de larealidad problemética

La Universidad Alas Peruanas ha sido fundada el 26 de abril de 1996, cuenta
con 6 facultades a nivel nacional, la facultad de Medicina Humana y Ciencia de
la Salud es relativamente joven a comparacion de otras Universidades, la
escuela de Estomatologia esta dirigida por la Dra. Miriam del Rosario Vasquez
Segura, esta ubicado en el distrito de Pueblo Libre y las clinicas Integrales de
Estomatologia del Adulto y Nifio estdn ubicadas en Surco, los cuales brindan
un servicio de calidad a los pacientes.

La Clinica Integral de Adulto cuenta con 44 unidades dentales las cuales estan
distribuidas en 5 modulos, el mddulo (1,2) cuentan con 10 unidades
respectivamente y los mdédulos (3, 4, 5) con 8 unidades dentales. Cada mdédulo
cuenta con un docente que supervisa y guia cada procedimiento con los
protocolos de atencion para cada paciente segun se ha el plan de tratamiento.
Brindando atencion de calidad, con oportunidad, competencia profesional,
seguridad y respeto a los principios éticos, con el propdésito de satisfacer sus

necesidades de salud bucodental.

La clinica cuenta con una sala radiografica en la cual hay 5 equipos
radiogréaficos (rx. Periapicales) y 1 equipo de radiografia panoramica; en la sala
radiogréafica hay un docente verifica que los alumnos cumplan los protocolos de

bioseguridad tanto para ellos y sus pacientes.
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La Organizaciéon Mundial de la Salud refiere que una atencion sanitaria de alta
calidad logra identificar las necesidades de salud, como educativas, acciones
de promocién de la salud bucodental, prevenciéon de enfermedades y los
tratamientos oportunos para los pacientes. De manera que todos los recursos
humanos y econdmicos; como el conocimiento cientifico se han aplicados de
manera oportuna y efectiva.’

Donabedian Avedis considerado padre de la calidad de la atencién en salud,
define a la calidad en salud como: "el tipo de atencion que se espera que va a
maximizar el bienestar del paciente, una vez tenido en cuenta el balance de
ganancias y pérdidas que se relacionan con todas las partes del proceso de
atencion".?

La calidad de atencion tiene tres componentes fundamentales que garantizan
la atencion de servicios de salud; como el componente técnico es la aplicacion
de la ciencia y la tecnologia en el manejo del problema del paciente reduciendo
los riesgos. Por otra parte, el componente interpersonal, esta basado en el
postulado de la interacciébn de los pacientes que deben cumplir normas y
valores sociales. Los profesionales de la salud cumplen con ética su
desempeiio laboral, cumpliendo las expectativas y aspiraciones de los
pacientes; el componente del confort, es todo el entorno que rodea al paciente,
que garantice la continuidad del servicio prestado. **

Al hablar de calidad de los servicios en establecimientos de salud es considerar
tres factores basicos: el paciente, quien se beneficia de los procesos, servicios y

productos del establecimiento; el servicio, entendido como el conjunto de
18



actividades intangibles derivadas de las actitudes y de la capacidad interpersonal
derivadas de los prestadores del servicio que deben satisfacer las necesidades,
deseos y expectativas del paciente y el proceso que es, el conjunto de
actividades que conjuga recursos humanos, metodologicos, materiales vy
equipos, que tiene por objeto la obtencion del producto o servicio final. La calidad
surge cuando el paciente o usuario siente satisfaccion al ser atendido y el
estudiante de estomatologia siente satisfaccion de otorgar servicios. *°

La clinica estomatologia integral del adulto busca crear relaciones a largo plazo
con los pacientes, satisfaciendo sus necesidad de salud bucodental y mejorar su
posicionamiento, eso implica enfrentar dos grandes retos, lograr que la poblacion
gue acude a hacer uso de la clinica estomatoldgica integral del adulto internalice
su necesidad de recibir atencién bucodental, que sea un paciente frecuente y
lograr que los pacientes atendidos promocionen de manera positiva a la clinica
en su entorno. En términos de mercadotecnia a esto se le denomina “Lealtad del
cliente”. *°7

Para fidelizar al paciente, existe la necesidad de construir una relacién entre
ambos durante el proceso de la prestacién del servicio, fomentar un escenario
adecuado para conquistar al paciente, implica una actitud favorable hacia el
servicio de la clinica y que esto se crea reflejado en la habitualidad del paciente
hacia la clinica estomatolégica. ®

La fidelizacion de los pacientes o usuarios de servicios sanitarios es hoy en dia
una de las prioridades principales de las organizaciones de salud; si bien es

cierto que, en algunos casos el propoésito de las entidades de salud tiene como
19



centro al paciente, es este quien decide finalmente el destino de muchas
organizaciones prestadoras de salud. Sin embargo esta decision esta vinculada
muchas veces a la cantidad de atencion que se brinda en los establecimientos
de salud; la calidad de atencién es definida como el “nivel de utilizacién de los

medios mas adecuados para conseguir las mayores mejoras en la salud”.’

La calidad de atencion se expresa en la calidad técnica; centrada en el producto
sanitario o “lo que se hace”. Aspectos a tener en cuenta son la competencia
técnica del estudiante de estomatologia y el procedimiento o técnica utilizada;
otro aspecto a considerar es la calidad del servicio, centrada en “como se hace”,
va dirigida a la satisfaccion del paciente. Consciente o inconsciente el paciente
siempre esta evaluando el trato que se le da a los otros pacientes y que el

recibira.

La clinica estomatologia integral del adulto cuenta con una infraestructura
moderna en los médulos, cuenta con vias de acceso para los pacientes con
algun tipo de dificultad, la sala de espera es confortable, todo el personal que

conforma la Universidad Alas Peruanas esta al servicio de los pacientes.

Los tratamientos que brindan en la clinica estomatologia integral del adulto son
operatoria dental (resinas y amalgamas), rehabilitacién oral (espigos, coronas
venner o ceramicas, incrustaciones metalicas o estéticas, protesis fija, protesis
parcial removible y prétesis completa), exodoncia, periodoncia (gingivitis y

periodontitis), endodoncia (uniradicular o multiradicular) y fisioterapia oral.

20



1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema Principal

e (Cual es la relacion entre la calidad de atencion y la fidelizacion de los
pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad
Alas Peruanas semestre 2016-11?

1.2.2 Problemas Secundarios

¢,Como es la calidad de atencibn de los pacientes en la Clinica

Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas Peruanas

semestre 2016-11?

e ;COmo es la fidelizaciébn de los pacientes en la Clinica Estomatolégica
Integral del Adulto de la Universidad Alas Peruanas semestre 2016-11?

e (Cudl es larelacion entre la calidad técnica y la fidelizacion de los pacientes
en la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas
Peruanas semestre 2016-11?

e ¢Cual es la relacion entre la calidad de servicio y la fidelizacion de los

pacientes en la Clinica Estomatolégica Integral del Adulto de la Universidad

Alas Peruanas semestre 2016-11?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.10bjetivo Principal

e Determinar la relacion entre la calidad de atencion y la fidelizacion de los
pacientes en la Clinica Estomatologica Integral del Adulto de la Universidad

Alas Peruanas semestre 2016-II.
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1.3.2 Objetivos Especificos

Conocer la calidad de atencion de los pacientes en la Clinica
Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas Peruanas
semestre 2016-I.

Conocer la fidelizaciéon de los pacientes en la Clinica Estomatolégica
Integral del Adulto de la Universidad Alas Peruanas semestre 2016-II.
Evaluar la relacion entre la calidad técnica y la fidelizacion de los pacientes
en la Clinica Estomatolégica Integral del Adulto de la Universidad Alas
Peruanas semestre 2016-II.

Analizar la relacion entre la calidad de servicio y la fidelizacion de los
pacientes en la Clinica Estomatolégica Integral del Adulto de la Universidad

Alas Peruanas semestre 2016-II.

1.4 Justificacion de la investigacion

El haber conocido la calidad de atencion percibida del usuario acerca del

servicio que se le otorga en clinica estomatoldgica integral del adulto de la

Universidad Alas Peruanas, permitird buscar las soluciones que ameriten

reducir al maximo las pérdidas de pacientes y aumentar las coberturas de esta

entidad, brindando un servicio adecuado con todos los estandares de calidad.

Dicho de otra forma, la calidad de atencion es indudablemente una variable

clave en la fidelizacion del paciente; el paciente leal es la persona que tiene

toda la intencion de volver a recibir los servicios, creando habitualidad de los

22



pacientes, quien ademas comunicara de manera positiva a su familia y amigos,
sobre el servicio recibido en la clinica estomatologica integral del adulto, lo que
contribuira al posicionamiento de la Universidad Alas Peruanas.

1.4.1 Importancia de la investigacion

El objetivo de la clinica estomatolégica integral del adulto, es que los pacientes
vuelvan y se conviertan en habituales, que tengan confianza con el servicio
estomatoldgico que se les brinda, que logren culminar su plan de tratamiento
segun se ha el protocolo de atencion establecido. La fidelizacion de los
pacientes es todo un proceso que requiere tiempo y dedicacion, pero que nos
permitira mantener un nimero constante de pacientes. Lo mas importante es
gue cada paciente se sienta satisfecho y con la sensacion que ha hecho una
buena eleccion. Una vez logrado, estos seran los portadores de las bondades
de la clinica, la prevencién y recuperaciéon de su salud bucodental, permitira
que la poblacién incorpore nuevos hébitos y adopte otras actitudes
maximizando su bienestar. La mejor publicidad que se puede realizar es la

publicidad boca a boca, de los pacientes en su entorno social.

1.4.2 Viabilidad de la investigacién

Se cuenta con los recursos humanos, materiales, economia, tiempo y acceso a

la informacién requerida para poder desarrollar ésta tesis.
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1.5 Limitaciones del estudio

No existieron limitaciones, los pacientes como también el personal de la clinica
tuvieron una actitud colaborativa frente al desarrollo del estudio. Asi mismo se
encontré suficiente literatura especializada, tanto como teorias como estudios

realizados que sirvié de apoyo y sustento para el trabajo.
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CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion.

Antecedentes Internacionales

Castillo L. (2014). El proposito de este estudio fue determinar como los
trabajadores y usuarios perciben y reciben la atencion al cliente brindada en el
Hospital Nacional Jorge Vides Molina de Huehuetenango. Los resultados
refieren que como alto nivel los rangos de atencion al cliente, probablemente la
organizacion este marchando en buen camino al prestarles servicio a los
usuarios. La mayoria de los Hospitales Nacional Jorge Vides Molina se
determind que los usuarios hombres se sienten satisfechos por la atencion
recibida, los usuarios califican de mala habilidad del personal para dar un
servicio de calidad al usuario. Se concluye que la causa de la deficiente
atencién al cliente brindada por los trabajadores del Hospital Nacional Jorge
Vidas Molina de Huehutenango a los usuarios se va reflejada en funcién de
servicio, empatia, y calidad en el servicio.’

Quinto P. (2015). Indagar las estrategias de fidelizacion en salud oral y su
incidencia en el volumen de atencion de pacientes para obtener ventajas
competitivas. Los resultados refieren que los pacientes no acuden a la consulta
odontologica por miedo en un 45%, el 30% por costos altos, el 15% por
descuido personal, y el 10 % por desconocimiento de lo servicios ofertados por
los profesionales. Se establecido que los pacientes en un 92% afirman que

acuden al profesional odontdlogo cuando los problemas son evidentes,
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molestos y requieren de atencion inmediata, y el 8% dice que acuden al
profesional odontologo por prevencion. Se concluye que el proceso del estudio
para la implementacion de estrategias de fidelizacion en la clinica odontoldgica
‘ODONTONOVA”, se sustenta en el andlisis de la situacién actual de la
misma, en base a los datos obtenidos de la encuestas realizadas a los
paciente; planteando y creando de un mail promocional si no la utilizacion y
propagacion del mismo. La implementacion de un nexo del sistema digitalizado,
en base de registro y seguimiento que permita efectivizar la promocion de los
servicios y el seguimiento de los diagndsticos de cada paciente
individualizando el tratamiento. *°

Vargas A. (2015). El objetivo de esta investigacion es la creacion de un
modelo tedrico de comportamiento del paciente de la clinica dental, basado en
la percepcion de la calidad del servicio, la fidelizacién del paciente, acciones
del Marketing Relacional y aspectos socioeconémicos. Los resultados refieren
que la gravedad del paciente influye en la calidad de servicio de la clinica
dental, de forma directa y proporcional. Se obtiene altas probabilidades a
posterior en la fidelidad de los pacientes de la clinica dental, medida por su
intencién. Se concluye que la percepcidbn de la gravedad del paciente
condiciona significativamente en la percepcion de la calidad del servicio y la

fidelidad. **

Guerra J. (2015). Identificar los factores que influyen en la percepcion de la

calidad de atencion del paciente entre 25 y 45 afos, en la clinica integral de
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octavo semestres de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central del
Ecuador, en el periodo de Febrero a Julio del afio 2015. Los resultados
demuestran que las mujeres se encuentran mas satisfechas con la calidad de
atencion en general en comparacion con los varones. Sin embargo la atencion
personal es la de mejor valoracion. El grupo de mayor edad se encuentra mas
satisfecha con la calidad de atencion general en comparacion a los grupos de
menor edad, la accesibilidad y el tiempo de espera son de menos puntaje, la
disponibilidad de los recursos y la fiabilidad son los de mejor valoracion. Se
concluye que al medir el nivel de la percepcién de la calidad servicio del
pacientes entre 25 a 45 afios, en la clinica integral de octavo demuestran
general que el de la percepcion de la calidad del servicio de odontologia es
bueno. Dentro de los factores de la calidad objetiva y subjetiva que intervienen
en la percepcion de la atencion odontoldgica se encuentra el tiempo de espera
donde se observd en esta investigacion que fue el item de mayor
inconformidad. El grupo de mayor edad se encuentra mas satisfecho con la

calidad de atencion general en comparacion a los grupos de menor edad. *?

Lora I.; Tirado L.; Montoya J.; Simancas M. (2016). El objetivo de esta
investigacion fue describir el nivel de calidad y satisfaccion percibido pos el
usuario de los servicios de odontologico de una clinica Universitaria en
Cartagena, Colombia. Los resultados muestran que mas de la mitad de
encuestados en el servicios odontologicos fueron mujeres, la edad promedio de

los participantes fue de 39 afos; 99,3% de los sujetos, manifesto estar
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satisfecho con los servicios y 97,8 % percibié que la atencién que presta es de
calidad. Se concluye que el nivel de calidad y la satisfaccion global en los

servicios odontolégicos se perciben satisfactoriamente por los usuarios. *3

Antecedentes Nacionales

Camba L. (2014). El objetivo fue determinar la calidad de servicio de
odontologia del Centro Medico “El Progreso”, en el distrito de Chimbote; los
resultados refieren los usuarios con 52,5% de satisfaccion y 47,5% de
insatisfaccion. Las dimensiones de calidad de servicio como elementos
tangibles 60,8% de insatisfechos, confiabilidad 55,1% de satisfechos, la
capacidad de respuesta 54,3% de satisfechos, seguridad 64,6% de satisfechos
y empatia 51,3% de insatisfechos. Se concluye que los servicios odontolégicos
del Centro Médico percibido por sus usuarios se traducen en mayor
satisfaccion. La calidad de atencién corresponde mejorar las comprension al
paciente de atencion corresponde mejorar la comprension al paciente con lo

afectivo y una adecuada identificacion mental con sus problemas de salud. **

Ruiz Conejo A. (2015). Evaluar la expectativa y la calidad de atencion de los
pacientes que acuden a la clinica de la Universidad Alas Peruanas filial
Huacho. Los resultados refieren que la expectativa general que tienen los
pacientes de la clinica de la Universidad Alas Peruanas filial Huacho es buena
(33,3%), donde la dimensidn de seguridad obtuvo el puntaje mas alto (35.6%),
seguida por la dimension de elementos tangibles (32,6%), dimension de

capacidad de respuesta (30,3%), dimension fiabilidad (28,8%) y con el puntaje
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mas bajo la dimension empatia (27,3%). La calidad de atencién en general que
recibieron los pacientes fue muy buena (40,2%), donde la dimension de
empatia obtuvo el puntaje mas alto (39,4%), seguida por la dimension de
fiabilidad (38,6%), dimension de seguridad (37,9%), dimensién de elementos
tangibles (37,1%) y con el puntaje mas bajo la dimension de capacidad de
respuesta (34,8). En base a los resultados obtenidos podemos concluir que la
calidad de atencién que recibio el paciente de la Clinica de la Universidad Alas

Peruanas filial de Huacho en relacion a sus expectativas fueron superadas. *°

Trejo del Castillo C. (2016). Evaluar el nivel de satisfaccion de pacientes
adultos del seguro integral de salud que acuden al Departamento de
Odontoestomatologia del Hospital Carlos Lan franco La Hoz (Puente piedra,
Lima — Per0). La investigacion encontré un alto nivel de satisfaccion en los
pacientes 95,0%. Al analizar los resultados por dimensiones, el mayor nivel de
insatisfaccion se observd en “confiabilidad” 33,3% y “empatia” 30,8%. El
estudio concluyo que la mayor parte de los pacientes reportd estar satisfecha

con la atencién brindada por el servicio de odontoestomatologia. *®

Lozano G. (2016). El objetivo de la presente investigacion es determinar el
nivel de impacto de las estrategias de marketing relacional utilizadas pos la
clinica Multident Trujillo en la fidelizacion de sus pacientes, haciendo un
analisis de las dos variables de estudio conformadas por estrategias de
marketing relacional y fidelizacibn que luego son evaluadas mediante un

cuestionario registrados durante el 2015, y donde se evalué la percepcion de
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responsables de la clinica con respecto a la utilizacion se evaluo la percepcion
de responsables de la clinica con respecto a la utilizacion de las estrategias de
marketing relacional. Como resultado del estudio se reconocié que las
estrategias que utiliza la clinica tienen un nivel de impacto generado asi un
nivel de fidelizacion alto en sus pacientes, pero es necesario corregir algunos
factores criticos en la atencion brindada por la clinica puesto que se observa un
porcentaje considerable de pacientes en duda con respecto a su satisfaciendo
con el servicio recibido. Se concluye que el nivel de impacto de las estrategias
de marketing relacional utilizadas por la clinica dental Multident Trujillo en la
fidelizacion de sus pacientes registrados durante el afio 2015 es alto.*”

Lizarraga M. (2016). El objetivo de la presente investigacion es evaluar la
calidad de atencién segun la percepcion de los pacientes en el servicio de la
clinica Docente Estomatolégica de la Universidad Alas Peruanas — Surco 2016.
Los resultados refieren que la relacion interpersonal segun la calidad al
tratamiento odontolégico en pacientes 66% o muy satisfecho. Ademas la
accesibilidad segun la calidad al tratamiento odontolégico en pacientes de
corresponde a un 48% o muy satisfecho. Y en el ambiente de atencion segun la
percepcion del paciente en el servicio de la clinica docente estomatoldgica de
la Universidad Alas Peruanas predomina muy satisfecho un 66%. Se concluy6
gue el nivel de calidad al tratamiento odontoldgico del paciente en el servicio de
la clinica docente estomatolégica de la Universidad Alas Peruanas corresponde
a un 42% medianamente satisfecho. Asimismo, la calidad al tratamiento

odontoldgico en pacientes de 19 a 73 afios del adulto | en el servicio de la
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clinica estomatologica de la Universidad Alas Peruanas fue muy satisfecho en

un 79%. 18

2.2. Calidad de atencién

La calidad es definida por la Real Academia de la Lengua Espafiola como el
“conjunto de propiedades inherentes a un objeto que permiten apreciarlo como
igual, mejor o peor que el resto de objetos de los de su especie, de un producto

0 servicio. En sentido absoluto, buena calidad, superioridad o excelencia”. *°

El concepto “calidad”, referida a los servicios sanitarios es la situacion en la que
el paciente es diagnosticado y tratado correctamente segun los conocimientos
actuales de la ciencia, y segun sus factores bioldgicos, con el costo minimo de
recursos, la minima exposicion de riesgos posibles de dafio adicional y la

maxima satisfaccion para el paciente *-22%22

Ademas se considera que en los servicios de salud deben estar presentes
atributos como: Alto nivel de excelencia profesional, uso eficiente de los
recursos, minimo de riesgos para el paciente, alto grado de satisfaccion por
parte del paciente y el impacto final en la salud. Se define la calidad de la
atencion como el “nivel de utilizacion de los medios mas adecuados para
conseguir las mayores mejoras en la salud”. Los servicios de salud se
contemplan dos tipos de calidad: la calidad técnica, es la asistencia con la que

se espera proporcionar al paciente el maximo y mas completo bienestar y la
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calidad de servicio; es dada por la subjetividad de los usuarios, debe ser
explicada y expresada por ellos. >%3

Algunos autores proponen el desarrollo de estrategias para evaluar la calidad
asistencial basada en los conceptos de estructura, proceso y resultado, que
hoy constituyen el paradigma dominante de evaluacién de la calidad de la
atencion a la salud. La estructura comprende al conjunto de recursos humanos,
materiales, financieros, y su organizacion global; no necesariamente una buena
estructura garantiza un buen resultado, pero es una condicidon necesaria. El
proceso abarca el conjunto de actividades que los profesionales realizan para
el paciente (promocion, prevencién, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion), asi
como la respuesta de éste a dichas actividades. El proceso esta mas ligado a
los resultados que la estructura; la mejor manera de asegurar un buen
resultado es actuar sobre los procesos sanitarios, mejorando el trabajo de los
profesionales. La fuente de informacién mas utilizada para la evaluacién del
proceso es la documentacion clinica. El resultado es el cambio del grado de
salud del paciente, y su grado de satisfaccion ante la atencion recibida. Existen
resultados del proceso sanitario que no deben confundirse con los resultados
de salud (nimero de pruebas solicitadas, por ejemplo). >**°

Entre los aportaciones al estudio de la calidad asistencial realizados estéa la
identificacion de tres componentes durante el proceso de la atenciébn que
facilitan su evaluacién: el componente técnico, relacionado con aplicacion de la
ciencia y de la tecnologia en el manejo diagndstico y tratamiento correcto del

paciente de forma que el servicio brindado rinda el maximo beneficio sin
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aumentar riesgos. Por otra parte, el componente interpersonal, tiene que ver
con la relacion entre el paciente y el proveedor del servicio. Este componente
tiene gran importancia ya que a través de la relacion interpersonal el paciente
brinda la informacion al estudiante de estomatologia para llegar al diagndstico,
mas examenes auxiliares para dar un adecuado tratamiento personalizado. La
relacion interpersonal puede condicionar el éxito de la actuacion técnica

empleada.?

Un tercer componente, considerado esta constituido por los aspectos de
confort, es decir, los elementos del entorno del usuario que le proporcionan una
atencion mas confortable; es la expresion de la importancia que tiene para la
asistencia del cual se desarrolla. Asimismo la relacion entre estos tres
componentes conforma un conjunto de atributos que caracterizan al servicio de
salud y determinan la calidad atencién.**

Sin embargo se considera importante fusionar los tres enfoques de manera tal
gue se logre una evaluacion a todo nivel y asi identificar los posibles errores
gue se estén realizando en temas de calidad y proponer las medidas mas

indicadas a fin de corregir dichos deslices.

La calidad de atencién debe enfocar al menos cuatro aspectos fundamentales:

e Una adecuada prevencion y/o tratamiento, basado en evidencias, el cual
debe ser aplicado oportunamente.
o Deben evitarse o reducirse los posibles dafios primarios o secundarios.

e Se debe respetar la dignidad y derechos de los enfermos.
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e Debe garantizarse una gestion de recursos eficiente.

Para lograr estos objetivos se requiere de la calidad técnica y la calidad del
servicio; la primera centrada en el producto sanitario o “lo que se hace”, como
la competencia técnica del profesional y el procedimiento durante la atencion o
técnica utilizada; en la segunda, centrada en “como se hace”, dirigida a la
satisfaccion del paciente.?

2.2.1. Calidad técnica

Esta condicion tiene dos dimensiones: hacer lo correcto, lo cual implica una alta
capacidad de decision, y en segundo lugar hacerlo correctamente, para lo cual
se requiere una elevada calidad de realizacion de habilidades, juicio y
oportunidad. Debe existir una oportunidad razonable de que, entre las
diferentes alternativas, la decision tomada sea la mas adecuada para el
paciente y luego la misma debe ejecutarse con habilidad, destreza y
oportunidad. Otro criterio es la calidad de interaccion entre el equipo de salud y
los pacientes y sus familiares; esto significa calidad en la comunicacion entre el
estudiante de estomatologia, el paciente, el equipo asistencial y los familiares,
con el fin de mantener la confianza, la empatia, el interés, la honestidad, la
solidaridad, la sensibilidad y el respeto a los valores y principios de los
pacientes. Asi mismo es necesario, establecer las politicas necesarias a fin de

lograr una gestion de recursos eficiente. -4

Estos tres aspectos se sustentan claramente en los cuatro principios clasicos

de la bioética; hacer el bien, no hacer dafo, respetar la autonomia del paciente
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O usuario y actuar con justicia, asi como con los diferentes principios
expresados mas recientemente en la Declaracion Universal sobre Bioética y
Derechos Humanos: respeto a la dignidad y derechos humanos, maximizar el
beneficio y minimizar los riesgos, respetar la autonomia y responsabilidad
individual, el consentimiento de las personas capacitadas y de aquellas sin
capacidad de decidir, el respeto por la vulnerabilidad y la integridad de las
personas, la privacidad, la confidencialidad, la equidad, la justicia, la igualdad,
el respeto por la diversidad cultural y el pluralismo, la solidaridad, la

cooperacion y la responsabilidad social. 2%+

Los pacientes acuden a la clinica estomatoldgica del adulto para ser atendidos
por un problema se salud bucodental para que se le resuelva sus problemas.
Los sistemas de salud, como es el caso de la Clinica Estomatolégica integral
del adulto de la Universidad Alas Peruanas deben cumplir con estas
obligaciones. La calidad de atencion requiere de adecuada prevencion y/o
tratamiento basado en evidencias, aplicado en el momento adecuado; eliminar
o reducir los dafios primarios y secundarios que se puedan prevenir; respetar la
autonomia y derechos de los usuarios; establecer una relacion costo-beneficio
razonable, sustentable y justa. A su vez, la educacion debe extenderse a los
pacientes y sus familiares, quienes deben conocer los problemas con el fin de
colaborar en su solucion. Parte de esa informacion debe estar dirigida a

resaltar su responsabilidad moral como actores del modelo de salud. Los
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pacientes y familiares deben conocer sus derechos y sus responsabilidades y

también los limites de los tratamientos.

Uno de los grandes retos de los establecimientos de salud actual es, la
implementacion de modelos de calidad de atencion que garanticen que los
usuarios reciban los tratamientos adecuados, en el momento oportuno,
minimizando las posibilidades de error, en un ambiente de respeto. Sin
embargo debe promoverse a través de la educacién en valores y principios,
siendo la excelencia, la solidaridad y la responsabilidad profesional los valores
fundamentales. La responsabilidad moral se incrementa en la misma
proporcion en que se incrementan los conocimientos. Cuando una persona
requiere de atencién odontolégica (en este caso), esta debe darse en las
mejores condiciones, desplegando todo el conjunto de habilidades, destrezas y
actitudes del personal de salud cumpliendo con los protocolos establecidos.
Para que en la realizacién de una accién o acto este debe ser eficiente y eficaz
y que se tenga como resultado, que el estado del paciente al final de
tratamiento se incluyen el grado de bienestar y la necesidad de continuar
siendo cuidado, apoyado en la Clinica Estomatolégica integral del adulto de la

Universidad Alas Peruanas. En el cual se va evaluar en la calidad técnica:

a. Competencia profesional: Es el conjunto de capacidades para ejecutar roles
y desarrollar situaciones de trabajo con los niveles requeridos en el empleo,
se expresa mediante las realizaciones profesionales y el dominio

profesional de la misma.
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b. Oportunidad: Se denomina a toda circunstancia en el cual existe la
posibilidad de lograr algan tipo de mejora de indole econdmica, social,
laboral, etc. Lo que implica una accion por parte del sujeto afectado; es el
momento a partir del cual una determinada accion puede lograr un cambio
significativo en la vida.

c. Efectividad: Es el equilibrio entre la eficacia y eficiencia, es decir, se es
efectivo si se es eficaz y eficiente. La eficacia es lograr un resultado o efecto
(aungue no sea el correcto). *

d. Eficiencia: Es la capacidad de disponer de alguien o de algo para conseguir

un efecto determinado. **

2.2.2. Calidad del Servicio
La calidad del servicio debe interpretarse en dos dimensiones relacionadas e

interdependientes:

a. Dimension técnica, que abarca la aplicacion de conocimientos y recursos
necesarios para solucionar los problemas del usuario.
b. Dimensién interpersonal referida a la relacion que se establece entre el

proveedor y receptor del servicio.”

Es decir que ademéas de aplicar los mas 6ptimos juicios y métodos para
satisfacer las necesidades del usuario, se debe generar una empatia entre el

paciente y el estudiante de estomatologia. *%?
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La calidad del servicio adopta un valor para el usuario externo cuando éste
compara sus expectativas y percepciones, donde las expectativas son sus
“‘deseos 0 necesidades” y las percepciones son el “resultado del servicio
recibido”. Los juicios de alta o baja calidad del servicio dependen de como
perciben los consumidores el resultado actual del servicio en el contexto de lo
gue esperaban. Durante la evaluacion de la calidad de los servicios, es
importante diferenciar la calidad técnica (que se da), la calidad funcional (c6mo
se da) y la calidad organizativa (resultado de la calidad técnica y funcional). Los
servicios “son basicamente procesos mas o0 menos intangibles vy
experimentados de manera subjetiva, en los que las actividades de produccién
y consumo se realizan de forma simultanea. Se producen interacciones que
incluyen una serie de “momentos de verdad” entre el usuario y el proveedor
del servicio. Lo que sucede en estas interacciones comprador — vendedor tiene

un efecto fundamental en el servicio percibido”. *>2>2°

La calidad del servicio es el resultado de la evaluacion, denominada calidad de
servicio percibida, en la que el cliente compara sus expectativas con su
percepcion del servicio recibido; por lo tanto es conveniente desarrollar un
sistema de comunicacion adecuado entre los pacientes y el estudiante de

estomatologia.

Diversos autores, tomando como referencia el modelo de Grénroos (1978,
1984), realizaron sus investigaciones, y bajo la tradicibn norteamericana

formularon su modelo conceptual denominado “el Modelo de los Cinco Gaps” o
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“Modelo de las Discrepancias”. Presenta cinco gaps o desajustes identificados

que serian el origen de las fallas de las politicas de calidad, existiendo “Una

serie de discrepancias o deficiencias respecto a las percepciones de la calidad

del servicio de los ejecutivos y las tareas asociadas con el servicio que se

presta a los consumidores, estas deficiencias son los factores que afectan a la

posibilidad de ofrecer un servicio que sea percibido por los clientes como de

alta calidad”. El déficit de calidad en el cual consideran que existe una calidad

esperada (expectativas) y una calidad percibida (percepciones) se pueden

identificar cuatro factores que implican ausencia de calidad, y donde la

organizacion debe centrar su atencion. Estos son; ***31427

Gap 1 (desajuste): Discrepancia entre las expectativas de los usuarios y las
percepciones de los directivos. Se presenta cuando los directivos
desconocen las expectativas de los usuarios, es decir, desconocen lo que
éstos buscan; se evidencia una comunicacion vertical en la empresa,
excesivos niveles jerarquicos de mando.***’

Gap 2: (desajuste): Discrepancia entre las percepciones de los directivos y
las especificaciones o normas de calidad. Esto se refleja cuando la
organizacion no puede responder a las expectativas de los usuarios a pesar
que estads son conocidas por los directivos ello debido a errores en el
establecimiento de las normas o estandares para el cumplimiento de las

tareas, falta de compromiso con la calidad del servicio, sensacion de
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inviabilidad para el cumplimento de las expectativas del cliente, ausencia de
objetivos claros, otros.***’

Gap 3 (desajuste): Discrepancia entre las especificaciones de la calidad del
servicio y la prestacion del mismo. Reflejado en la mala prestacion de los
servicios, aun cuando se conocen las expectativas de los usuarios y se
cuenta con las normas de calidad apropiadas. Esta situacion es posible de
presentarse cuando el servicio demanda una labor humana intensa que la
vuelve susceptible a los errores voluntarios o involuntarios, entre ellos:
ambigliedad de funciones, conflictos funcionales, desajuste entre los
empleados y sus funciones, desajuste entre las tecnologia y las funciones,
sistemas inadecuados de supervision y control, falta de control percibido y
ausencia de sentido de trabajo en equipo.***’

Gap 4 (desajuste): Discrepancia entre la prestacion del servicio y la
comunicacién externa. Se presenta cuando no se cumple lo que se promete
realizar lo que influye negativamente en la percepcion que el cliente tenia
sobre el servicio recibido, ello como consecuencia de la deficiencia en la
comunicacién horizontal en las diferentes areas de la empresa, por
prometer demasiado a los clientes.***’

Gap 5 (desajuste): Discrepancia entre las expectativas del consumidor
sobre la calidad del servicio y las percepciones que tiene del servicio. Este
altimo se produce como consecuencia de los anteriores, que para los

autores es el Gnico patron de medida de la calidad del servicio.***’
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Posteriormente bajo el concepto de calidad servicio, se desarroll6 un
instrumento de medida llamado SERVQUAL (palabra conjunta que se derivan
de la palabra Service Quality) que permite evaluar por separado las
expectativas y percepciones del cliente a partir de cinco categorias (producto
de la correlacidon las diez dimensiones que identificaron para medir la calidad
del servicio):

a. Elementos tangibles: referida a la apariencia de las instalaciones fisicas,

equipos, personal y materiales de comunicacion.

b. Fiabilidad: habilidad relacionada con la prestacion del servicio prometido de

modo fiable y cuidadoso.

c. Capacidad de respuesta: referida a la disposicion del personal para ayudar

a los usuarios y proveerlos de un servicio rapido.

d. Seguridad: conocimiento y atencion y habilidades mostradas por los

empleados para inspirar credibilidad y confianza.

e. Empatia: esfuerzo por entender la perspectiva del usuario mediante la

atencioén individualizada.

El SERVQUAL es en la actualidad el instrumento mas completo para evaluar la
satisfaccion del cliente. Diversos autores concluyen que los factores
determinantes de la calidad del servicio encontrado, implican principalmente la
comunicacién y los procesos de control, que deben ser analizados a través de
5,11,1314,15,18,26,28

datos cuantitativos de estudios exploratorios.
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A pesar que diferentes autores sefialan que el modelo tiene deficiencias o0 no
es exacto porque se basa en expectativas y percepciones mas no en actitudes,
la escala SERVQUAL ha sido validada empiricamente por una amplia variedad
de servicios. A nivel nacional e internacional, en diferentes encuestas

realizadas en el campo de la salud se ha utilizado este instrumento. >?°

Mediante el cuestionario SERVQUAL se asume que los pacientes establecen la
calidad del servicio en funcion de la diferencia entre las expectativas acerca de
lo que recibirdn y las percepciones de lo que se les entrega. Considerando
valores propios del servicio prometido de manera precisa y fiable; el
conocimiento, la habilidad para expresar confianza; un atributo muy importante
es la apariencia de las instalaciones fisicas, equipo, personal y dispositivos de
comunicaciones. Por otro lado un aspecto muy importante es la capacidad de
sentir y comprender las emociones del paciente, que debe tener el personal de
servicio, mediante un proceso de identificacion, atencién individualizada al
paciente y finalmente la buena disposicion, dotandole de un servicio oportuno,
que es lo que todo usuario espera del servicio. Por lo que se asume que los
factores encontrados son determinantes en la calidad del servicio,

principalmente implican comunicacién y procesos de control. >?°

Por lo que es importante diferenciar entre la calidad técnica (que se da), la
calidad funcional (como se da) y la imagen corporativa para evaluar la calidad
de los servicios; la calidad técnica o resultado del proceso de prestacion del
servicio, estd determinada por lo que el usuario recibe, las caracteristicas
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propias del servicio recibido (horario de atencion, rapidez en la atencion, tiempo
de atenciébn por el especialista, etc.). La calidad funcional o aspectos
relacionados con el proceso, se refiere a cOmo se presta el servicio, es decir
como es la interaccion del usuario d la clinica con el personal que le presta el
servicio, ya que al este también le afecta la forma en que recibe el servicio
(apariencia fisica y emocional del personal de salud, etc.); en cuanto a la
calidad organizativa o imagen corporativa, determinada por lo que perciben los
clientes de la entidad, como resultado de la calidad técnica y funcional. La
calidad esta relacionada con lo que percibe el cliente del servicio basado en
sus anteriores experiencias, imagen que puede influir de una manera favorable

o desfavorable. 252627

2.3. Fidelizacion

La fidelizacion de clientes es un proceso que se desarrolla a lo largo del
tiempo, este proceso empieza por gestionar el valor percibido por el paciente o
cliente para conseguir su satisfaccion y lealtad. El cliente fiel es un cliente
satisfecho, pero fidelizarlo supone mucho mas, ya que la satisfaccion no es
mas que una actitud y las actitudes no siempre se traducen en actos; por lo
tanto es necesario trasmitir al cliente fiel valores que hagan que elijan a la
empresa que aplica esta estrategia, en la mayoria de las ocasiones y confie en

la misma para recomendarnos a amigos conocidos. 293031323334

La fidelizacién de los clientes, usuarios o compradores es hoy en dia una de las

prioridades principales de las organizaciones; la economia de la mayoria de
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paises del mundo en la que se desarrollan los negocios tiene como centro al
cliente, quien decide finalmente el destino de muchas organizaciones con su
eleccion de compra o consumo recurrente de determinado producto o servicio

que se le brinda al cliente.*"**+3°

De esta forma se desarrolla el proceso de aprendizaje del cliente respecto a la
capacidad de la misma marca de satisfacer sus expectativas y, por
consecuencia, acumula confianza hacia la empresa; en este sentido, la
fidelizacion es la Unica via para alcanzar utilidades superiores sostenibles. Al
respecto, se han planteado teorias que intentan explicar y prever como llegar a
obtener consumidores fieles. Algunos autores proponen que una forma de
trabajar con el tema de la fidelizacion es considerando dos factores primordiales
que son el “qué” y el “como” para algunos los atributos determinantes de la
lealtad son los constructos: la compra y el servicio, mediante estos se analiza la
fidelidad de clientes. Asi mismo se ha demostrado que la gestién de la base de
clientes permite maximizar la rentabilidad de la relacién y la gestion de la lealtad

es un componente estratégico para la organizacion. *-8:293%3¢

La fidelizacion, desde la perspectiva de la teoria de la ciencia administrativa es
un concepto nuevo, de uso reciente, que surge apenas a mediados del siglo
XX. Se conceptualiza como el conjunto de acciones dirigidas a conseguir
clientes habituales; permanezcan en la empresa utilizando los servicios que
brinda, o adquiriendo los productos ofrecidos por la misma; manteniendo las

relaciones duraderas. La fidelizacion es un concepto de marketing que designa
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la lealtad de un cliente a una marca, producto o servicio concretos, que compra
0 a los que recurren de forma continua o periédica. La fidelizacién se basa en
convertir cada venta en el principio de la siguiente; trata de conseguir una
relacion estable y duradera con los usuarios finales de los productos que
vende. Un plan de fidelizacion debe mostrar tres “C” captar, convencer y/o
conservar. 31,32,33,37,38

Fidelizacion, es un término que utilizan, basicamente, las empresas orientadas
al cliente, donde la satisfaccion del cliente es un valor principal. Sin embargo,
las empresas orientadas al producto se esfuerzan en vender sus bienes y

servicios ignorando las necesidades e intereses del cliente. 7-8+21539

Uno de los principales desafios que enfrenta el marketing moderno es lograr
justamente, que las empresas puedan desarrollarse en mercados tan
competitivos como los que encontramos hoy en dia. El incremento de la
competencia, las nuevas obligaciones legales y las crecientes exigencias de los
consumidores requieren de las empresas una sustancial atencién a la
satisfaccion del consumidor. Por ello, ya no basta con destinar fuertes sumas
de dinero en la “Difusién de un producto o servicio a todo el Mundo”, sino
generar acciones que permitan conocer a los clientes en profundidad para

realizar camparias selectivas que den resultados especificos. #8404

En salud, hablar de fidelizacién es plantear de algo que por el momento todavia
es poco aceptado y es que basandose en toda esta estrategia administrativo-
gerencial y dentro del paradigma actual del servicio de salud. “salud igualitaria,
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universal, justa y equitativa para todos no existe claramente especificada la

concepcion de fidelizacion del paciente”. 3424243

La fidelizacidon de los pacientes, desde el punto de vista de la gerencia de los
servicios de salud, actualmente reviste gran interés; pero a la vez, se percibe
bastante confusion y desconocimiento de sus caracteristicas tedrico, practicos.
Y es que el interés por aplicar y poner en practica en el area de la salud como
calidad total, mejora continua, eficacia y eficiencia (entre otros) es muy
reciente. Para algunos autores la fidelizacion podria confundirse como el
conjunto de acciones organizadas para estimular y retener a los pacientes mas

relevantes. *017:32.33

Para otros autores la fidelizacion es toda una estrategia administrativo
gerencial que se desarrolla para que los pacientes mantengan relaciones
estrechas y duraderas en el tiempo con el establecimiento de salud y que estos
se vean obligados a otorgar servicios en las mejores condiciones, entre ellos la
calidad de atencion. El interés por la fidelizacién surgid, recientemente, en la
prestacion de servicios de salud en el sector privado, determinado por la
competitividad ante el incremento de instituciones del area de la salud privadas,
ante la incompetencia de la funcion del Ministerio de Salud, segun lo

establecido para su objetivo y naturaleza (Ley N° 27657). 71 +29:31.34.3540.49

Esta situacion de competitividad en el sector privado, trajo consigo el
establecimiento de los “estandares de calidad”, para evaluar la satisfaccion del

cliente y mejora la calidad del servicio; asi como de percibir las necesidades
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sentidas y potenciales de la poblacién, haciendo uso de diversos instrumentos

de gestién que permitan cuantificar el progreso institucional en este sentido. **

Dentro de la calidad de la atencion, independientemente, de la dimension en
que se le observe, la “fidelizacion” debe ser un atributo verificable a través de
una metodologia y técnicas especificas instaladas en la estructura del proceso
de la atencion de salud, a través de indicadores pertinentes. La fidelizacién, asi
como la calidad y la eficiencia de los servicios no son nociones abstractas, por
el contrario, se trata de atributos concretos de la produccion de servicios. Como

tales, son susceptibles de ser medidos y evaluados. 3734333641

Por su naturaleza, en la fidelizacién la medicion y evaluacién debe tener dos
dimensiones, claramente, complementaria: la objetiva (cuantitativa) y la

subjetiva (cualitativa).

e La dimension subjetiva se centra en establecer vinculos de tipo emocional
entre el paciente y la empresa de salud; trata de predisponer a los pacientes
a favor de ella. Es hacer que el cliente se sienta bien con la organizacion a
traves de la utilizacion de su servicio. Es decir busca establecer una
relacion empética entre paciente y el establecimiento de salud.*"***

e La dimensién objetiva nos trata de hacer ver lo real, lo que esta pasando
verdaderamente en el establecimiento de salud; esta relacionada con el
perfil de comportamientos del paciente, con lo observable, lo objetivable y

por lo tanto por lo medible. "33
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e Por lo tanto, cabe subrayar que la dimension objetiva se apoya en la
subjetiva y que ambos se complementan para mejorar la fidelizacion del

paciente. '3

Entonces para que una empresa de salud, aplique necesariamente la

estrategia fidelizacion, debe utilizar indicadores cuantitativos y cualitativos.

La fidelizacién considerado como un todo o como una unidad no es susceptible
de medicion, por lo que para su estudio adecuado generalmente necesita

determinar sus componentes; como: habitualidad, personalizacion, satisfaccion

del paciente (percepcion —expectativa) y fidelidad. *"*>%’

e Habitualidad.

Como indicador cuantitativo, expresa la repeticion de servicios por un paciente

hacia el area de salud; es decir el nUmero de veces que va a hacer uso de los

servicios, con qué frecuencia y desde cuando “la antigliedad” el cliente. Es el

componente esencial e imprescindible de la fidelizacion que tiene un sentido de

repeticion de transacciones por un cliente hacia una empresa. En sentido

amplio, la habitualidad estd compuesta por una serie de elementos que dan

informacion y delimitan la naturaleza de este componente de la fidelizacion:

e Frecuencia, es el tiempo medio entre el uso de servicio.

e Duracion, hace referencia al periodo de tiempo en el que transcurren un
conjunto de servicios.

e Antigledad, mide el tiempo desde que un paciente realizd el uso del primer

servicio, cuando al menos ya se ha producido una segunda.
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e Repeticion, es el periodo de tiempo desde la fecha de realizacion del ultimo
servicio. "%
e Personalizacion
Es un proceso de creacion, adaptacion de un servicio a las necesidades o
exigencias individuales de cada paciente. Dentro de ellos la diferenciacion
como elemento distintivo de una empresa frente a sus competidoras. Este
componente es uno de los mas valorados por el paciente ya que hace que se
sienta identificado con la clinica u otro aumentando la confianza y la
satisfaccion de éste. Este componente debe utilizarse con precaucion ya que
no debemos (en la medida de lo posible) discriminar a los pacientes, es decir,
personalizar de manera muy diferente a cada tipo de paciente, ya que
dariamos imagen errénea. "%
e Satisfaccion
Es la relacion que existe entre la expectativa con que viene el paciente y su
percepcion posterior a la actividad que hace dentro de la clinica o
establecimiento de salud. Sin la consecucién de este elemento no hay cabida
para la fidelizacidon. Cuando empleamos este término nos estamos refiriendo
precisamente a lo que sustenta la propia existencia de la clinica o
establecimiento de salud. Los productos y servicios que ofrece ésta, deben
cubrir las expectativas que el paciente tiene de ellos para que este le reporte la

satisfaccion de su necesidad. #°
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Fidelidad

Sirve para comprobar si existe o permite que exista el desarrollo de una

relacion de tipo comercial (si es que se permite la denominacion) clinica o

establecimiento de salud y paciente basada en el cumplimiento de

compromisos. Todos estos componentes suponemos como los basicos, mas,

no son los Unicos, existen muchos mas, dependiendo de los intereses que se

persiguen para mostrar si existe o no fidelizacién en una empresa.*®3*%

2.3 Definicién de términos béasicos

Fideliting o contrato de fidelidad

Es el contrato por el que la parte llamado fidelizado se compromete a ser
cliente de la parte llamada fidelizataria, mediante el uso o consumo de los
productos y/o servicios de la misma, durante un tiempo concreto.”
Satisfaccion

Esta basada en actitudes y sentimientos acerca del proveedor y paciente. La
satisfaccion ocurre cuando los servicios cubren o exceden sus expectativas,
independientemente de la calidad real.”

Personalizacion

Este componente es el mas valorado por el cliente ya que se sienta
identificado con la empresa aumentando la confianza y la satisfaccién de

este.®
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Habitualidad

Componente esencial e imprescindible de la fidelizacion que tiene un
sentido de repeticion de transaccién por un cliente hacia una empresa o
servicio.”

Fidelizacion de los pacientes

Es la relacion estrecha y duradera entre el paciente y la institucion
prestadora de salud frente a cualquier situacion de necesidad de salud. ****
Calidad de atencién

Conjunto de acciones percibidas por el paciente que asiste a la institucién
prestadora de salud, con la finalidad de satisfacer su necesidad de salud.”
Calidad de servicio

Esta relaciona con la calidad técnica, que abarca la aplicacion de
conocimientos y recursos necesarios para solucionar los problemas del
usuario.™

Seguridad

Es una disciplina que pretende reducir el dafio innecesario, sufrido por los
pacientes, como consecuencia de la atencion e identificar las oportunidades

para mejorar los resultados de las intervenciones clinicas.
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CAPITULO lIl. HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION

3.1. Formulacion de hipétesis

3.1.1 Hipotesis General

e EXxiste relacion entre la calidad de atencién y la fidelizacion de los pacientes
atendidos en la Clinica Estomatolégica Integral del Adulto de la Universidad
Alas Peruanas semestre 2016-I1.

3.1.2 Hipotesis Secundarias

e EXxiste relacidon entre la calidad técnica y la fidelizacion de los pacientes
atendidos en la Clinica Estomatolégica Integral del Adulto de la Universidad

Alas Peruanas semestre 2016-Il.

e Existe una relacién entre la calidad de servicio y la fidelizacion de los
pacientes atendidos en la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la

Universidad Alas Peruanas semestre 2016-Il.

3.2 Variables

a. Definicién conceptual

e (Calidad de atencion

Propiedades esenciales de un servicio que facultad valorarlo en relacion a
otro.

e Fidelizacion de los pacientes

Lealtad de un paciente a un servicio sanitario a los que recurre de forma

continua o periddica.
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b. Operacionalizacion de variables

Escala de
Variables Dimensiones Indicadores Valores
medicién
Competencia profesional
Calidad técnica Oportunidad 4-12 puntos
Efectividad
Calidad de Eficiencia Razon
y Elementos tangibles _
atencion _ discreta
Calidad de Fiabilidad
. Capacidad de respuesta 18-54 puntos
servicio _
Seguridad
Empatia
Cantidad
Habitualidad | Frecuencia
Antigiiedad
Repeticion
Satisfaccion Percepcion del servicio
Expectativa del servicio
o Nivel de relacion entre el Razon
Fidelizaciéon 7-21 puntos
paciente y profesional discreta
Personalizacion [ piferenciacion e
identificacion con el
servicio
Comportamiento
Fidelidad Actitud
Conocimiento del servicio
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CAPITULO IV. METODOLOGIA

4.1. Disefio metodoldgico

El Estudio seréa no experimental, descriptivo correlacional, de corte transversal.

Se considera descriptivo observacional ya que la investigadora observara los
fenbmenos que se daran, sin realizar intervencion alguna, desde un nivel
basico investigativo.

El estudio es descriptivo correlacional, analiza e interpreta los datos de los
resultados se procede a describir la situacion en funcion de las variables de
estudio, busca la relacién de variables principales, sin que éstas precisen hallar
causalidad entre ellas, evadiendo el uso de la dependencia de variables, ya
gue solo se analiz6 su asociacion. Se considera transversal ya que los datos
seran recolectados una sola vez a la misma poblacién datos seran registrados

una sola vez en una linea de tiempo. **°%°!

4.2 Poblacion
La poblacion objetiva esta formada por varones y mujeres de 19 a 59 afios de
edad, atendidos en el semestre 2016-1l en la clinica estomatolégico integral del

adulto.

4.2.1 Criterios de inclusion

Pacientes adultos varones y mujeres atendidos en la Clinica Estomatologica
del adulto de la Universidad Alas Peruanas.

Adultos varones y mujeres de 19 a 59 afios de edad, sin hacer ninguna

diferenciacion de clase o categoria.
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La investigacion se realiz6 durante el semestre 2016-11.

4.2.2. Criterios de exclusion

Pacientes que sean menores de 19 afios que acudan a la Clinica
Estomatologica del adulto de la Universidad Alas Peruanas. Pacientes mayores
de 59 afios que acudan a la Clinica Estomatoldgica del adulto de la Universidad
Alas Peruanas.

4.2.3. Muestra

Para conocer el tamafio maestral utilizaremos la siguiente férmula:

Zixpxq

n-= dz

Dénde:

e Z.2=1.96% de acuerdo a una seguridad del 95%

e p = proporcion esperada (de acuerdo al resultado del estudio
piloto)

e (=1-p (de acuerdo al resultado del estudio piloto)

e d = precisién, donde se espera una precision deseada de 3%

El calculo y tamafio de la muestra se ha determinado en base a un muestreo
no probabilistico, por conveniencia; representada por 204 pacientes adultos

varones y mujeres de 19 a 59 afios de edad, atendidos en el semestre 2016-II.

4.3. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos
La presente investigacion, tiene la informacién de tipo cuantitativo, orientada a

estimar indicadores que determinan la magnitud con la que se presenta el

55



problema, orientado a reunir y procesar informacion que facilite la interpretacion
del problema. La técnica utilizada para la parte cuantitativa es la encuesta y

entrevista estructurada.

El instrumento SERVQUAL utilizado fue validado de acuerdo expertos
(V=92,5%) y siendo confiable, de acuerdo a la prueba de Alfa de Crombach
(a=80,0%). El instrumento ha sido previamente utilizado en los ambientes de la
Clinica Estomatoldgica por Tello (2014) y Lizarraga (2016). El cuestionario
presenta 23 preguntas que representan las dos dimensiones del instrumento:
calidad técnica y calidad de servicio. Estas son basadas en la escala de Likert

para su puntuacion. 4’

Ademas se utilizé un instrumento para medir la fidelizacion basado en el creado
por Lozano (2015), el que presenté una confiabilidad alta (a= 79%), luego de
ser validad por expertos. El cuestionario presenta preguntas respondidas

mediante la escala de Likert para su puntuacion. *’
4.4. Técnicas de procesamiento de la informacion

El instrumento de recojo de informacion sera el modelo de cuestionario
SERVQUAL, de aplicacion an6nima a los usuarios; a traves de este
instrumento se recogié datos que permitieron comparar las expectativas y
percepciones para determinar el nivel de satisfaccion o la calidad percibida del
servicio, el cuestionario estructurado, preparado de acuerdo a las necesidades

del estudio realizado. Luego se realizdé la Tabulacion y analisis de datos,
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mediante el programa estadistico SPSS version 21,0, Microsoft Excel, prueba

de normalidad de KOLGOROV-SMIRNOQOV.

4.5. Técnicas estadisticas en el analisis de la informacion.

Para conocer la relacion si es significativa, se utilizé la correlacion de Pearson,
tomando en cuenta que las variables de estudio son de naturaleza cuantitativa,
basada en el puntaje obtenido por individuo evaluado. Ademas, se visualizan

los resultados mediante graficos de dispersion y gréficos circulares.
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CAPITULO V. ANALISIS Y DISCUSION
5.1 Analisis de resultados
Tabla N°1

Calidad de atencion de los pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral

del Adulto de la Universidad Alas Peruanas.

CALIDAD DE fi Fi hi Hi hi%
ATENCION

1 Malo 28 28 0,14 0,14 14

3 Bueno 176 204 0,86 1 86
Total 204 1 100

CALIDAD TECNICA

1 Malo 22 22 0,11 0,11 11

3 Bueno 182 204 0,89 1 89
Total 204 1 100

CALIDAD DE SERVICIO

1 Malo 30 30 0,15 0,15 15

2 Regular 2 32 0,01 0,16 1

3 Bueno 172 204 0,84 1 84
Total 204 1 100

Fuente propia del investigador.

Se observa que la poblacion refiere que la calidad de atencién es considera
buena con un 86% y malo con un 14%. La calidad técnica es considera buena
con un 89% y malo con un 11%. La calidad de servicio considera es buena con

un 84%, como regular 1% y malo con un 15%.
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Media DE Minimo Maximo

Calidad de atencion 56,89 16,04 23,00 69,00
Calidad técnica 9,99 2,78 4,00 12,00

Calidad de servicio 44.40 12,67 18,00 54,00

Fuente propia del investigador.

Se observa que la poblacion evaluada obtuvo un puntaje promedio de calidad
de atencion de 56,89+16,04, con un puntaje minimo de 23,00 y un maximo de
69,00. Dentro de esta variable, se obtuvo un puntaje promedio de la dimension
calidad técnica de 9,99+2,78, con un puntaje minimo de 4,00 y un maximo de
12,00; mientras que se obtuvo un puntaje promedio de la dimensién calidad de

servicio de 44,4+12,67, con un puntaje minimo de 18,00 y un maximo de 54,00.
Grafico N° 1
Calidad de atencién de los pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral

del Adulto de la Universidad Alas Peruanas.

m MALO BUENO

86%
176

Fuente propia del investigador.
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Grafico N°2
Calidad técnica de los pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral del

Adulto de la Universidad Alas Peruanas.

W MALD EEUEND

11%

Fuente propia del investigador.
Gréfico N°3
Calidad de servicio de los pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral

del Adulto de la Universidad Alas Peruanas.
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Fuente propia del investigador.
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Tabla N°2
Fidelizacion de los pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral del

Adulto de la Universidad Alas Peruanas.

FIDELIZACION fi Fi hi Hi hi%
1 34 34 0,17 0,17 17

3 170 204 0,83 1 83

Total 204 1 100

Fuente propia del investigador.

Se observa que la poblacion refiere la fidelizacion es buena con un 83% y mala

con un 17%.

Media DE Minimo Maximo

Fidelizacion 16,83 5,06 7,00 21,00

Fuente propia del investigador.

Por otro lado, se obtuvo un puntaje promedio de la fidelizacion de 16,83+5,06,

con un puntaje minimo de 7,00 y un maximo de 21,00.
Gréfico N°4
Fidelizacion de los pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral del

Adulto de la Universidad Alas Peruanas.

= MALO BUENO

83%

Fuente propia del investigador. 61



Tabla N°3
Relacion entre la calidad de atencion y la fidelizacién de los pacientes en

la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas

Peruanas.
Fidelizacion
Calidad de Correlaciéon de Pearson 979"
atencion
Sig. (bilateral) ,000
N 204

Fuente propia del investigador.

La correlacién es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

Se realiz6 la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov garantizando la
normalidad de la distribucién, tanto para la variable Calidad de Atencién como
para Fidelizacion (ver Anexo N°3). Segun el andlisis de correlacion de Pearson,
se observa que existe una alta relacion entre la calidad de atencion y la
fidelizacién a la atencion odontolégica de la poblacién evaluada (R=0,979)

siendo ésta estadisticamente significativa (p<0,05).
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Grafico N° 5

Relacion entre la calidad de atencidén y la fidelizacién de los pacientes en

la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas

Peruanas.
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Fuente propia del investigador.
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Tabla N°4
Relacion entre la calidad técnica y la fidelizacién de los pacientes en la

Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas

Peruanas.
Fidelizacion
Calidad técnica  Correlacion de 971
Pearson
Sig. (bilateral) ,000
N 204

Fuente propia del investigador.

* La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

Segun el analisis de correlacion de Pearson, se observa que existe una alta
relacion entre la calidad de técnica y la fidelizacion a la atencion odontoldgica
de la poblacién evaluada (R=0,971) siendo ésta estadisticamente significativa

(p<0,05).
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Gréafico N°6

Relacion entre la calidad técnica y la fidelizacion de los pacientes en la

Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas

Peruanas.
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Fuente propia del investigador.
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Tabla N°5
Relacion entre la calidad de servicio y la fidelizacion de los pacientes en

la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas

Peruanas.
Fidelizacion
Calidad de servicio Correlacion de 976"
Pearson
Sig. (bilateral) ,000
N 204

Fuente propia del investigador.

* La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

Segun el analisis de correlacion de Pearson, se observa que existe una alta
relacion entre la calidad de servicio y la fidelizacion a la atencién odontologica
de la poblacion evaluada (R=0,976) siendo ésta estadisticamente significativa

(p<0,05).
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Gréafico N°7

Relacion entre la calidad de servicio y la fidelizacion de los pacientes en

la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas

Peruanas.
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Fuente propia del investigador.
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5.2 Comprobacion de la hipotesis

a. En la Tabla N°3 se busc6é comprobar las hipotesis:

Hi: “Existe relacién entre la calidad de atencién y la fidelizacion en pacientes

evaluados”

Ho: “No existe relaciéon entre la calidad de atencion y la fidelizacion en

pacientes evaluados”

Segun el analisis de correlacién de Pearson, se observa que existe un alta
relacion entre la calidad de atencion y la fidelizacion a la atencion odontolégica
de la poblacién evaluada (R=0,979) siendo ésta estadisticamente significativa

(p<0,05), rechazando la hipétesis nula.

b. En la Tabla N°4 se buscé comprobar las hipotesis:

Hi: “Existe relacién entre la calidad técnica y la fidelizacion en pacientes

evaluados”

Ho: “No existe relacion entre la calidad técnica y la fidelizacion en pacientes

evaluados”

Segun el andlisis de correlacién de Pearson, se observa que existe un alta
relacion entre la calidad técnica y la fidelizacién a la atencién odontolégica de la
poblacién evaluada (R=0,971) siendo ésta estadisticamente significativa

(p<0,05), rechazando la hipotesis nula.
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c. Enla Tabla N°5 se busc6 comprobar las hipétesis:

Hi: “Existe relacion entre la calidad de servicio y la fidelizacion en pacientes

evaluados”

Ho: “No existe relacion entre la calidad de servicio y la fidelizacion en pacientes

evaluados”

Segun el andlisis de correlacidbn de Pearson, se observa que existe un alta
relacion entre la calidad de atencion y la fidelizacidon a la atencién odontologica
de la poblacion evaluada (R=0,976) siendo ésta estadisticamente significativa

(p<0,05), rechazando la hipétesis nula.
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5.2 DISCUSION

La prestacion de un servicio tiene multiples factores para una adecuada calidad
de atencién, esto implica cambios de habitos de los pacientes para que se
concienticen sobre su salud bucodental, ya que repercute en su salud en
general; la fidelizacibn es mas que la relacion entre el estudiante de
estomatologia y el paciente, es un lazo que se va creando en las instalaciones
de la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad Alas
Peruanas en el proceso de su atencion, que seguird fortaleciéndose en el
transcurso de su plan de tratamiento, seran pacientes que posteriormente
buscaran al estudiante de estomatologia o acudiran a la Clinica Estomatoldgica

Integral del Adulto cuando tengan algin problema estomatoldgico.

Se realizaron cuestionarios estructuradas a 204 pacientes, con el objetivo de
determinar la relacion entre la calidad de atencion y la fidelizacion de los
pacientes que acuden a la Clinica Estomatolégica Integral del Adulto

Universidad Alas Peruanas y su fidelizacion.

La calidad de atencién requiere de adecuada prevencion y/o tratamiento
basado en evidencias, aplicado en el momento adecuado; eliminar o reducir los
dafios; respetar la autonomia y derechos de los usuarios; establecer una
relacion costo-beneficio razonable, sustentable y justa.

Lora I.; Tirado L.; Montoya J.; Simancas M. En su investigacién concluye que el
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nivel de calidad y la satisfaccion global en los servicios odontologicos se

perciben satisfactoriamente por los usuarios.*®

Por otro lado Guerra J., evaluo los factores que influyen en la percepcion de la
calidad de atencion del paciente entre 25 y 45 afos, en la clinica integral de
octavo semestres de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central del
Ecuador; que demuestran que la percepcion de calidad del servicio de
odontologia es bueno, el grupo de mayor edad se encuentran mas satisfechos
con la calidad de atencion general en comparacion a los grupos de menor

edad.*?

Castillo L., en su estudio determiné como los trabajadores, usuarios, perciben y
reciben la atencion al cliente brindado en el Hospital Nacional Jorge Vides
Molina de Huehuetenango, como alto nivel los rangos de los usuarios hombres
se sienten satisfechos por la atencién recibida, los usuarios califican de mala
habilidad del personal para dar un servicio de calidad al usuario.’

La calidad de atencién en la clinica estomatoldgica Integral del adulto es de la
Universidad Alas Peruanas es buena con un 86%, los resultados concuerdan

con los estudios de Ruiz A. y Lizarraga M.

Por lo que, resulta indispensable que el personal de la Universidad Alas
Peruanas conozca los problemas relacionados con la calidad de atencién para
lograr la fidelizacibn de los pacientes. La motivacion, el liderazgo y la

responsabilidad por parte de todos los integrantes del equipo en la clinica
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estomatoldgica para que esto repercuta y evidencia mayor frecuencia de los
pacientes, creando habitualidad en su atencién, logrando superar las

expectativas del paciente y fortaleciendo la relacion del paciente con la clinica.

La implementacién de modelos de calidad de atencion que garanticen que los
protocolos de atencion se han los correctos y que garanticen que a los
pacientes reciban tratamientos adecuados, en el momento oportuno,
minimizando las posibilidades de error. Esto se evidencia en el presente
estudio, en el que se hall6 una alta relacion entre la calidad de atencion y la
fidelizacién de los pacientes en la Clinica Estomatolégica Integral del adulto de

la Universidad Alas Peruanas (R= 0,979).

Cuando una persona requiere de atencion estomatoldgica, esta debe darse en
las mejores condiciones, desplegando todo el conjunto de habilidades,

destrezas y actitudes del personal de salud. ***®

La calidad técnica tiene en teoria dos perspectivas: hacer lo correcto y hacerlo
correctamente, para lo cual requiere una elevada calidad de realizacion,
habilidades, juicio y oportunidad. Cada tratamiento debe de seleccionarse a
partir de una amplia variedad de alternativas basada en evidencias existentes,
individualizandolo para cada paciente. Parte de esa informacion debe estar
dirigida a resaltar su responsabilidad moral como actores del modelo de salud.
Los pacientes y familiares deben conocer sus derechos y sus

responsabilidades y también los limites de estomatologia actual. En el estudio
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muestra que la calidad técnica en la Clinica Estomatologica Integral de Adulto
es buena (89%), por otro lado, relacion entre la calidad técnica y la fidelizacion
de los pacientes a la Clinica Estomatolégica Integral del Adulto de la

Universidad Alas Peruanas es alta (R=0.971).

La calidad del servicio depende de como perciben los consumidores el
resultado actual del servicio en el contexto de lo que esperaban. Durante la
valoracion de la calidad de los servicios, es importante diferenciar lo que se da,

como se da y el resultado de la calidad.

Por su naturaleza, los servicios son esencialmente procesos intangibles y
advertidos de manera subjetiva, en los que las actividades de produccion y
consumo se realizan de forma simultanea. Se producen interacciones entre el
paciente y el especialista del servicio. Lo que sucede en estas interacciones el
paciente, el estudiante de estomatologia y la clinica estomatolégica integral del

adulto tiene un efecto fundamental en el servicio percibido.

La calidad de servicio en la clinica estomatolégica integral del adulto es buena
con un 84%, concuerdan con los resultados del estudio de Camba y Vargas. La
relacion entre la calidad de servicio y la fidelizacion de los pacientes en la

Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la Universidad es alta (R= 0.976).

Si bien es cierto lograr la fidelizacion del paciente es un proceso que implica
multiples factores para lograrlo como el personal que brinda el servicio

estomatoldgico y su entorno, la calidad de atencion es fundamental para lograr
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la fidelizacion del paciente, la empatia del estudiante de estomatologia con el
paciente crea lazos fuertes que se ve reflejada en cada atencion odontoldgica.
Por ello es importante cumplir con las expectativas del paciente y el adecuado
desenvolvimiento por parte del estudiante de odontologia.

La fidelizacion de la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la
Universidad Alas Peruanas es con un 83%, los resultados concuerdan con los
estudios de Quinto y Lozano, por otro lado Quinto sugiere la implementacion de

un sistema digitalizado para efectivizar la fidelizacion de los pacientes.

En la actualidad la gran cantidad de profesionales de Estomatologia estan en
crecimiento exponencial, para ello tenemos que buscar nuevas maneras para
diferenciarnos de los demdas brindando calidad de atencion y construir
relaciones a largo plazo, en el cual lo veremos con nuestros pacientes ya
fidelizados, varios de los pacientes que atendemos en la clinica nos buscaran
cuando ya somos profesionales habilitados para ejercer la carrera de
Estomatologia o acudirdn a la clinica estomatoldgica integral del adulto de la

Universidad Alas Peruanas.
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CONCLUSIONES

a. En base a los resultados obtenidos podemos concluir que existe una alta
relacion entre la calidad de atencion y la fidelizacion de los pacientes en la
Clinica Estomatologica Integral del adulto de la Universidad Alas Peruanas.

b. La calidad de atencion de los pacientes que acuden a la Clinica
Estomatologica Integral del adulto de la Universidad Alas Peruanas es
buena con un 86%.

c. La fidelizacion de los pacientes que acuden a la Clinica Estomatologica
Integral del adulto de la Universidad Alas Peruanas es buena con un 83%.

d. Existe también una alta relacion entre la calidad técnica y la fidelizacion de
los pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral del adulto de la
Universidad Alas Peruanas.

e. Ademas, existe una alta relacion entre la calidad de servicio y la fidelizacion
de los pacientes en la Clinica Estomatoldgica Integral del adulto de la

Universidad Alas Peruanas.
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RECOMENDACIONES

e Se debe realizar un estudio acerca de la calidad de atencion que se brindan
a los estudiantes de Estomatologia del VIII Y IX ciclo en la clinica
Estomatoldgica de la Universidad Alas Peruanas en la sala de radiografias,
el laboratorio dental, sala de archivos, sala de esterilizacion, la caja, en
proveeduria y las instalaciones de la misma clinica.

e Se deben realizar encuestas sobre satisfaccion del usuario en la Clinica
Estomatoldgica de la Universidad Alas Peruanas en forma constante, de
modo que provea de datos que sefialen los puntos débiles y debilidades
que deben ser corregidos para mejorar la satisfacciéon del paciente v,
posteriormente, su fidelizacion, tanto al tratamiento odontolégico como al
servicio prestado en la Clinica Estomatoldgica.

e Se debe realizar estrategias de fidelizacion para seguir promoviendo la
calidad de atencion en la Clinica Estomatoldgica Integral del Adulto de la
Universidad Alas Peruanas para que su experiencia se ha unica.

e Segquir fortaleciendo la calidad de atencion evaluando periddicamente en la
clinica estomatolégica integral del adulto de la Universidad Alas Peruanas
con el fin de fidelizar a los pacientes, evaluar cada semestre académico.

e Realizar campafias para fomentar la prevencion del cuidado de la salud
oral, a los potenciales pacientes fidelizados y que contribuyan como efecto
multiplicador.

e Se recomienda al personal administrativo de la clinica tome en cuenta estos

aspectos en el servicio radioldgico (falta de insumos para la revelar las
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radiografias y el manteniendo a las maquinas radiogréficas), la atencion en
caja, los equipos y materiales obligatorios para su atencion; es necesario
preocuparse por encontrar la solucibn a estos items, que son los que
impiden al usuario a recomendar y mantener una relacion sostenible en el

tiempo con la Clinica.
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ANEXOS



ANEXO N°1 Matriz de consistencia

CALIDAD DE ATENCION Y FIDELIZACION DE LOS PACIENTES EN LA CLINICA ESTOMATOLOGICA INTEGRAL DEL ADULTO DE LA
UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS SEMESTRE 2016-II

PROBLEMA GENERAL OBJETIVO PRINCIPAL HIPOTESIS PRINCIPAL VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES
¢Cudl la relacion entre la calidad de | Determinar la relacion entre la calidad de | Existe relacion entre la Competencia profesional
atencion y la fidelizacion de los pacientes | atencidn y la fidelizacion de los pacientes | calidad de atencién y la Calidad Técnica Oportunidad
en la Clinica Estomatoldgica Integral del | en la Clinica Estomatologica Integral del | fidelizacion de los pacientes | CALIDAD DE Efectividad
Adulto de la Universidad Alas Peruanas | Adulto de la Universidad Alas Peruanas | atendidos en la Clinica ATENCION Eficiencia
semestre 2016-11? semestre 2016-I1. Estomatolégica Integral del

Adulto de la Universidad
Alas Peruanas semestre
2016-II.
PROBLEMAS ESPECIFICOS OBJETIVOS ESPECIFICOS HIPOTESIS ESPECIFICAS Elementos tangibles
¢Cémo es la calidad de atencion de los | Conocer la calidad de los pacientes en | Existe relacion entre la gg:ﬁg%del Fiabilidad
pacientes en la Clinica Estomatologlca la Clinica Estomatqloglca Integral del qallqad 3 técnica 'y la Capacidad de respuesta
Integral del Adulto de la Universidad Alas | Adulto de la Universidad Alas Peruanas | fidelizacion de los pacientes Sequridad
. L. guriaa
Peruanas semestre 2016-11? semestre 2016-I1. atendidos en la Clinica E -
_ mpatia
Estomatolégica Integral del -
¢Como es la fidelizacién de los pacientes | Conocer la fidelizacion de los pacientes | Adulto de la Universidad L Cam'dad_
en la Clinica Estomatoldgica Integral del | en la Clinica Estomatoldgica Integral del | Alas Peruanas semestre Habitualidad Frecuencia
Adulto de la Universidad Alas Peruanas | Adulto de la Universidad Alas Peruanas | 2016-I1. ) Antigiiedad
semestre 2016-11? semestre 2016-I1. FIDELIZACION Repeticién
Existe una relacién entre la DELOS Satisfaccion Percepcion del servicio
PACIENTES

;Cudl es la relacion entre la calidad
técnica y la fidelizacion de los pacientes
en la Clinica Estomatoldgica Integral del
Adulto de la Universidad Alas Peruanas
semestre 2016-11?

¢Cual es la relacion entre la calidad de
servicio y la fidelizacién de los pacientes
en la Clinica Estomatoldgica Integral del
Adulto de la Universidad Alas Peruanas
semestre 2016-I1

Evaluar la relacién entre la calidad
técnica y la fidelizacion de los pacientes
en la Clinica Estomatolégica Integral del
Adulto de la Universidad Alas Peruanas
semestre 2016-11.

Analizar la relacién entre la calidad de
servicio y la fidelizacién de los pacientes
en la Clinica Estomatologica Integral del
Adulto de la Universidad Alas Peruanas
semestre 2016-I1.

calidad de servicio y la
fidelizacion de los pacientes
atendidos en la Clinica
Estomatoldgica Integral del

Adulto de la Universidad
Alas Peruanas semestre
2016-Il.

Expectativa del servicio

personalizacion

Nivel de relacién entre el
paciente y profesional

Diferenciacion e
identificacién con el servicio

Fidelidad

comportamiento

Actitud

Conocimiento del servicio
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ANEXO N°2 Cuestionario de Calidad de Atencidn y Fidelizacién
A\
@ﬂi UNIVERSIDAD FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
44 ALAS PERUANAS ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

CALIDAD DE ATENCION DE LOS PACIENTES EN LA CLINICA
ESTOMATOLOGICA INTEGRAL DEL ADULTO DE LA UNIVERSIDAD ALAS
PERUANAS SEMESTRE 2016-II

Para contestar este cuestionario usted debe Marcar con una (X), la alternativa
gue crea conveniente, no deje ninguna pregunta sin responder.

Enunciado Definitivamente Indeciso Definitivamente
No (1) ) Si (3)

1. | El personal de informes le orientd y explic6 de manera clara y
adecuada sobre los pasos o trdmites para la atencién en consulta
externa.

2. | La consulta con el estudiante de odontologia se realizé en el
horario programado.

3. | Su atencién se realizd respetando la programacion y el orden de
llegada

4. | Su historia clinica se encontré disponible en el consultorio para su
atencion.

Las citas se encontraron disponibles y se obtuvieron con facilidad.

La atencion en caja fue rapida.

Durante su atencién en el consultorio se respet6 su privacidad.

5
6.
7. | La atencidon para tomarse examenes radiograficos fue rapida.
8
9

El estudiante de odontologia le realiz6 un examen odontolégico
completo y minucioso por el problema que motivé su atencion.

10.| El estudiante de odontologia le brind6é el tiempo necesario para
contestar sus dudas o preguntas sobre su problema odontolégico.

11.| El estudiante de odontologia que le atendio le inspiré confianza.

12.| El estudiante de odontologia que le atendi6 mostré interés para
solucionar su problema de salud.

13.| El estudiante de odontologia le explicé a Ud. o a sus familiares en
palabras faciles de entender el problema buco-dental o resultado
de la atencion.

14.| El estudiante de odontologia le explic6 a Ud. o a sus familiares en
palabras faciles de entender el tratamiento que recibio: tipo de
tratamiento, procedimientos y efectos adversos

15.| La sefalizacion de la consulta externa (carteles, letreros y flechas)
le parecen adecuados para orientar a los pacientes y
acompanantes

16.| La consulta externa contd con personal para informar y orientar a
pacientes y acompafiantes.

17.| El personal de consulta externa lo escuch6 atentamente y trat6é con
amabilidad, respeto y paciencia

18.| Los consultorios contaron con los equipos y materiales necesarios
para su atencion
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19.

El consultorio y la sala de espera estuvieron limpios, cémodos y
acogedores

20.

Se sinti6 cémodo con la atencién brindada.

21.

Las veces que acude a la clinica es por su buena calidad de
atencion.

22.

La frecuencia con que acude a la clinica depende de las molestias
bucodentales que siente.

23.

Acude a la clinica hace muchos afios por prevencion de su salud
bucodental.

24,

Esta satisfecho con la atencion que le brinda el personal de la
Clinica.

25.

Considera efectivo el tratamiento brindado para su problema
odontoldgico.

26.

Cree Ud., que en los préximos afios seguird realizando consultas
en la Clinica estomatolégica de la Universidad Alas Peruanas.

27.

Percibe el servicio odontoldgico como el més adecuado.

28.

Esta dispuesto a pagar un precio mas alto por los actuales
beneficios que recibe de la clinica de la Universidad Alas
Peruanas

29.

Cambiaria a la clinica Estomatolégica integral del adulto de la
Universidad Alas Peruanas si tiene un problema con el servicio.

30.

Si tiene una experiencia negativa con la Clinica de Universidad
Alas Peruanas se lo contaria a otros pacientes/personas

Calidad de servicio

18-54 puntos

VALORES
Calidad de atencion 1 — 3 puntos
Calidad técnica 4-12 puntos 23 - 69 puntos

Fidelizacion

7 - 21 puntos




ANEXO N° 3

PRUEBA DE NORMALIDAD PARA LAS VARIABLES DE ESTUDIO

PRUEBA DE KOLMOGOROV-SMIRNOV

Calidad de

atencion Fidelizacion

N 204 204

Parametros normales®® Media 56,8873 16,8333

Desviacion tipica 16,04342 5,06428

Diferencias mas Absoluta ,318 ,304
extremas

Positiva ,225 ,205

Negativa -,318 -,304

Z de Kolmogorov-Smirnov 4,541 4,349

Sig. asintét. (bilateral) ,000 ,000

a. La distribucién de contraste es la Normal.

b. Se han calculado a partir de los datos.
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ANEXO N°4

Fotografia 1. Sala de espera de la Clinica Estomatoldgica Integral del

adulto de la Universidad Alas Peruanas.

Se aprecia las instalaciones de la de espera de los médulos 3 y 4 de la
clinica estomatoldgica integral del adulto. Donde los pacientes esperan
para su atencion de acuerdo con la programacion del estudiante de

estomatologia que haya programado.

Cuenta con sefalizacién y una rampa para el ingreso de los modulé.
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Fotografia 2. Sala de espera de la clinica Estomatolégica Integral del

adulto de la Universidad Alas Peruanas.

Es la sala de espera de los médulos 1 y 2 de la clinica estomatolégica
integral del adulto, el cual cuenta con una vista panoramica del parque de

la universidad.
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Fotografia 3. Sala de radiografia.

Se observa como mis colegas estan en las instalaciones de la sala de
radiografia, evaluando una Rx panoramica, Rx periapical y Rx oclusal de
sus pacientes, para un correcto diagndstico y asi dar un adecuando

tratamiento.
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Fotografia 4. Medidas de bioseguridad en la toma de radiografias

El estudiante de estomatologia debe tener todas las medidas de
bioseguridad para el uso del equipo radiografico en este caso para una rx
periapical, colocar al paciente el mandil plomado que el operador también
usara. Pone todo su conocimiento para realizar una adecuad toma
radiografica que es indispensable en algunos casos para el diagnostico

adecuado.
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Fotografia 5. Sefalizacién de vias de acceso a la Clinica.

La sefializacién es indispensable para el acceso de la clinica ya que
acuden personas mayores, asi evitar cualquier tipo de accidente y su

visita se ha la mejor.
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Fotografia 6. Realizando la entrevista al paciente que acude a la clinica

para su cita.

Se observa como el entrevistador realiza la recoleccion de datos en la
clinica estomatoldgica integral del adulto mientas la paciente espera su

cita de acuerdo a lo programado.
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Figura 7. Instalaciones de la clinica.

Se aprecia como los estudiantes de estomatologia atienden a los
pacientes cumpliendo todas las normas de bioseguridad, realizando sus
practica pre profesionales los cuales se desarrolla en el octavo y noveno
ciclo de la carrera, como posteriormente se desenvolveran de acuerdo a
los protocolos ya establecidos por las nomas del ministerio de salud y el

colegio odontoldgico del Peru.
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ANEXO N°5
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