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RESUMEN

El estudio tenia como objetivo general establecer el nivel de satisfaccion entorno al
cuidado de enfermeria que tiene el usuario atendido en el servicio de emergencia
del hospital referencial Ferrefiafe — 2017 fue un estudio de tipo no experimental de
nivel descriptivo y de corte transversal. Entre sus conclusiones tenemos: El nivel
de satisfaccion en la fiabilidad de cuidados que brinda el Profesional de
Enfermeria del Servicio de emergencia, se obtuvo que del total de usuarios
encuestados, el 60% se encuentran poco satisfechos y el 40 % satisfecho. En la
dimensién capacidad de respuesta del Profesional de Enfermeria del Servicio de
emergencia destaca que el 62% de los usuarios encuestados estan poco
satisfechos y el 38 % satisfechos. El nivel de satisfaccién en la dimension
Seguridad se obtuvo que el 55% de los usuarios encuestados se encuentran
satisfechos y el 45 % poco satisfechos con los cuidados que brinda el Profesional

de Enfermeria en el Servicio de emergencia.

En la dimension de empatia mostrada por el Profesional de Enfermeria del
Servicio de emergencia, de los usuarios predomina entre los encuestados el estar
poco satisfechos. En la dimension aspectos tangibles se observa que el 57 %(24)
usuarios encuestados estan poco satisfechos, seguido del 43%(18) que estan

satisfechos.

Palabras claves: Satisfaccion, fiabilidad y aspectos tangibles



ABSTRACT

The general objective of the study was to establish the level of satisfaction
regarding the nursing care that the user attended to in the emergency service of
the referential hospital Ferrefiafe - 2017 was a non-experimental study of a
descriptive and cross-sectional level. Among its conclusions we have: The level of
satisfaction in the reliability of care provided by the Emergency Service Nursing
Professional, it was obtained that of the total number of users surveyed, 55% are

not very satisfied and 40% are satisfied.

In the response capacity dimension of the Emergency Service Nursing
Professional, it stands out that 57% of the users surveyed are not very satisfied
and 38% satisfied. The level of satisfaction in the Security dimension was obtained
that 55% of the surveyed users are satisfied and 42% little satisfied with the care
provided by the Nursing Professional in the Emergency Service. In the dimension
of empathy shown by the Nursing Professional of the Emergency Service, of the
users it predominates among the respondents to be little satisfied. In the tangible
aspects dimension it is observed that 57% (24) users surveyed are not very

satisfied, followed by 38% (16) who are satisfied and only 5% (2) are not satisfied.

Keywords: Satisfaction, reliability and tangible aspects
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INTRODUCCION

Garantizar la salud es uno de los retos de los Sistemas de Salud en todo el
mundo y es un derecho fundamental no obstante en nuestro pais aun se
presentan rezagos importantes en relacion a la satisfaccion de los usuarios de los
servicios de salud, es por ello en este trabajo se aborda un problema que se va
acrecentando cada vez mas en nuestro pais, es el nivel de satisfaccion de los
usuarios respecto a la atencién brindada por la enfermera y tiene como objetivo

determinar el nivel de satisfaccion de los usuarios del area de emergencia.

Los pacientes requiere de una atencion multidisciplinario efectivo, que incluya no
solo la recuperacion sino también y muy destacadamente la promocién de su
salud, el crecimiento individual y familiar. Es en este contexto donde el
profesional de enfermeria debe entregar su contribucidon especifica durante la

atencién y con ello producir satisfaccion con los servicios recibidos.

El presente proyecto de investigacion consta de 4 capitulos. En cuanto al capitulo
| que es el problema, consta de: La determinacion del problema, la formulacion
del problema, los objetivos de la investigacién, la justificacion y las limitaciones y
alcances de la investigacion. El capitulo Il que es el marco tedérico consta de: Los
antecedentes del estudio, la base tedrica del estudio y el marco conceptual. En el
Capitulo 1l denominado sistema de hipotesis se considera: la hipétesis, las

variables y la operacionalizacién de las mismas.
En el Capitulo IV de los aspectos metodoldgicos, se considera:

El tipo de estudio y método, la descripcion del ambito de la investigacion, la
poblacién y muestra, técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, la validez y
confiabilidad de los instrumentos y el plan de recoleccion y procesamiento de
datos. En el Capitulo IV Resultados. Capitulo V:Discusion de resultados,
conclusiones y recomendaciones. Finalmente se presenta las referencias
bibliograficas y los anexos correspondientes donde se consigna la matriz de

consistencia y el instrumento.



CAPITULO I: EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la actualidad la medida de la satisfaccién de los pacientes es uno de los
métodos utilizados para evaluar la calidad de la atencidon prestada pero
también es una forma de participacion de los usuarios en el sistema de
salud, al expresar su percepcion y valoracién de los servicios. Por tanto, la
satisfaccion del paciente debe ser un objetivo primordial para cualquier
responsable de los servicios de salud. Por tanto, la satisfaccion del paciente
debe ser un objetivo irrenunciable para cualquier responsable de los
servicios sanitarios y ha de ser vista como una medida méas del resultado de
sus intervenciones @

Muchas veces por la escasez de infraestructura, falta de equipo o de
personal, entre otros factores pueden impactar en la calidad de los servicios.
Ademas se debe considerar el aumento de la expectativa de vida de los
usuarios que se traduce en un aumento de la consulta y la saturacion del

servicio rebasando con ello la capacidad de atencion.



La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sefiala que en la atencién en
salud se debe tener en cuenta todos los factores y conocimientos del

paciente y del servicio médico para lograr la satisfaccion del usuario

La salud es un bien preciado del ser humano considerado no como un
estado abstracto , sino como un medio para llegar a un fin , como un recurso
que permite a las personas llevar una vida individual, social y
econémicamente productiva®’ . La mejora en la calidad de vida, se establece
como una tendencia en la historia de la humanidad y se desarrolla en
cualquier estrato social, cultural o econémico de los grupos sociales ?* En las
Gltimas décadas los paises del mundo, incluido el Perud, han incorporado la
calidad de la atencidn en la prestacion de los servicios de salud, como uno
de los pilares fundamentales de su gestion. De esta manera la calidad de la
atencion constituiria un requisito relevante, orientado a otorgar seguridad en

la prestacion de servicios a los usuarios, minimizando todo riesgo®-

La calidad de la atencion en los servicios de la salud es responsabilidad de
los diferentes grupos que laboran en establecimientos de salud; sin embargo,
visto desde la esfera interpersonal, son los enfermeros los que interactian de
manera directa y permanente con el usuario las veinticuatro horas del dia.
Los pacientes son extraordinariamente sensibles al trato que reciben y con
frecuencia utilizan basicamente ese elemento de juzgar la calidad de la
atencién como un todo, incluyendo los méritos técnicos. Muchas veces el
actuar del enfermero se ve criticado como incompetente, frio e inhumano,
mas aun cuando su labor se ve empafiada por el descontento de la atencién
recibida quizas por la demanda y excesos de pacientes, quizds también por
debilidades del centro asistencial y no de la labor de la enfermera es
entonces necesario reconocer que se maneja elevados niveles de tensién,
acompafados de alta afluencia de usuarios; factores que pueden incidir en
algiin momento en el nivel de satisfaccion del usuario externo en relacion a la

calidad del cuidado que percibe *.



En el hospital Referencial Ferrefafe, la demanda de atencidn en geriatria se
ha incrementado notablemente, como consecuencia de ello la calidad de la
atencion, se han observado en varias oportunidades , disconformidad en
cuanto a la atencion recibida por el profesional de enfermeria , dejando de
lado la parte humana, la practica de valores , el afecto humano , insuficiente

namero de camas y servicios higiénicos

En estas circunstancias, donde la demanda de atencion sobrepasa muchas
veces la capacidad de respuesta del servicio, donde los recursos humanos,
materiales y logisticos son siempre insuficientes, sumado a las restricciones
gue produce la infraestructura antigua e inapropiada del servicio; es logico
deducir, los trastornos que ocasiona esta situacion a la calidad del cuidado
enfermero y por consiguiente a la satisfaccion del usuario externo. Frente a
esta realidad y considerando la atencion oportuna es vital en los usuarios
del &rea de emergencia cuyo estado de salud es muchas veces critico; se

considero pertinente, oportuno y Util realizar la investigacion.

Dada la magnitud y trascendencia del problema, la presente investigacion
permitird conocer y determinar a través de la opinién de los usuarios, no solo
el nivel de satisfaccion, sino encontrar los elementos de juicio apropiados
para tomar medidas correctivas para mejorar el area, logrando con ello que
los aspectos negativos desde la perspectiva del usuario sean transformados
y atendidos con calidad y calidez. Asi mismo también es necesario valorar

los elementos del entorno que le proporcionen o no una atencion confortable

Teniendo en cuenta las situaciones planteadas se plantea las siguiente

interrogante



1.2.- FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1.-

1.2.2.

Problema General

éCual es el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria
gue tiene el usuario atendido en el servicio de emergencia del

hospital referencial Ferrefiafe - 2017?

Problemas especificos

¢,Cual es el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria en
la dimensidn fiabilidad que tiene el usuario atendido en el servicio de
emergencia del hospital referencial Ferreiiafe - 20177

¢.,Cual es el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria en
la dimensién capacidad de respuesta que tiene el usuario atendido
en el servicio de emergencia del hospital referencial Ferrefafe -
201772

¢,Cual es el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria en
la dimension seguridad que tiene el usuario atendido en el servicio de
emergencia del hospital referencial Ferreiafe - 20177

¢,Cual es el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria en
la dimensiébn empatia que tiene el usuario atendido en el servicio de
emergencia del hospital referencial Ferrefiafe - 20177

¢,Cual es el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria en
la dimension aspectos tangibles que tiene el usuario atendido en el

servicio de emergencia del hospital referencial Ferreiafe - 20177



1.3. OBJETIVOS DEL ESTUDIO

1.3.1.

1.3.2.

Objetivo General
Establecer el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria
gque tiene el usuario atendido en el servicio de emergencia del

hospital referencial Ferrefiafe - 2017

Objetivos especificos

Identificar el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria
en la dimension fiabilidad que tiene el usuario atendido en el servicio
de emergencia del hospital referencial Ferrefiafe - 2017

Reconocer el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria
en la dimension capacidad de respuesta que tiene el usuario
atendido en el servicio de emergencia del hospital referencial
Ferrefafe — 2017

Identificar el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria
en la dimensién seguridad que tiene el usuario atendido en el servicio
de emergencia del hospital referencial Ferrefiafe — 2017

Reconocer el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria
en la dimension empatia que tiene el usuario atendido en el servicio
de emergencia del hospital referencial Ferrefiafe — 2017

Reconocer el nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria
en la dimension aspectos tangibles que tiene el usuario atendido en

el servicio de emergencia del hospital referencial Ferrefiafe - 2017

1.4. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO
En el actual entorno, las organizaciones se han visto obligadas a responder

de manera continua a factores que cada dia acrecientan mas en la

competitividad, como son la liberalizacion de los mercados, el desarrollo

tecnologico, la competencia global y las dinamicas expectativas de los
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1.5.-

clientes. Y una forma de reaccionar de manera positiva al fenémeno es la
implantacion de la calidad en la empresa o institucion, como una forma de
entender al cliente para permanecer en el panorama empresarial. La calidad
ademas de generar mejores servicios, disminuir costos, puede aumentar la
rentabilidad financiera, convertirse en factor de motivacion para el personal e
incrementar la imagen puntos clave en la satisfaccion de los clientes. La
investigacion es relevante porque permitira evaluar desde la percepcion del
paciente el nivel de satisfaccion respecto al cuidado de enfermeria en el area
de Emergencia. La evaluacion de satisfaccion por parte de los pacientes,
resulta ser un indicador importante y muchas veces el instrumento mas
valioso e idéneo de la investigacion en materia de salud para medir la calidad
de cuidado que se les ofrece. En este sentido, la informacion de satisfaccion
obtenida en la presente investigacion resultd necesaria para identificar las
necesidades del servicio en el cuidado que brinda el profesional de

enfermeria.

LIMITACIONES DEL ESTUDIO

Una de las limitaciones que se presentd en la investigacion fue el retraso de
la autorizacion por parte del hospital para aplicacion de las encuestas. Otra
limitacién fue la incomodidad a causa de remodelacion del Servicio de
emergencia, en lugar donde se encontraba temporalmente era de espacio
reducido lo que limitaba la aplicacién de las encuestas a la vez falta de

cooperacion por parte de los usuarios



CAPITULO Il: MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

2.1.1.

Antecedentes internacionales

Cafarejo A, Pabon P, Ibarra Ecuador se realizé un estudio sobre
“Calidad de atencion que presta el personal de enfermeria del sub
Centro de Salud San Pablo y su relacion con el nivel de satisfaccién
del usuario”. en el afio 2013. Su objetivo fue determinar la calidad de
atencion que presta el personal de enfermeria y su relacion con el
nivel de satisfaccion al usuario Donde consideran que el 80% de los
usuarios manifiestan que se sienten satisfechos con la atencién
brindada mientras que el 15% de los usuarios establecen que la
atencion es poca satisfactoria y un 5 % manifiestan que no se sienten
satisfechos debido a la falta de recursos humanos y la falta de interés

a los problemas y necesidades de salud por parte del personal >

Estrada M , en el afio 2012, San Salvador se realiz6 un estudio
sobre satisfaccion de la poblacion ante los servicios de salud

brindado por los equipos comunitarios de salud familiar del Municipio
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de Jocoaitique Morazan, el cual tuvo como objetivo determinar la
satisfaccion de la poblacion ante los servicios de salud donde se
observa que el 77.5% de la poblacién se siente satisfecho o muy
Satisfecho por la atencién brindada, mientras que el 22,5 % se siente
poco o nada satisfecho debido al tiempo de espera en la atencion, la

no atencion en las tardes, y la falta de privacidad y medicinas

Buchanan J,Pauline L.M. realizaron un estudio de investigacion
titulado :La satisfaccion con la atencion de enfermeria en el servicio
de urgencias de un hospital urbano. El objetivo fue determinar el nivel
de satisfaccién del paciente con la atencién de enfermeria en el
servicio de urgencias de un hospital universitario urbano en Jamaica.
Se tratd de un estudio descriptivo transversal utiliz6 una técnica de
muestreo con 142 pacientes adultos. Los resultados dan a conocer
gue la tasa de respuesta fue del 77,6%; la mayoria de los
encuestados (62%) eran mujeres, y educados en el nivel secundario
(42,3%). La puntuacion de satisfaccion media fue de 32,60 (+ 7,11)
de un maximo de 42. La mayoria (59,9%) pacientes informaron que
estaban muy satisfechos. Se concluye que los pacientes estaban
muy satisfechos con la atencién de enfermeria en urgencias. La
educacioén del cliente, el estado de salud percibido y la empatia de la

atencion fueron predictores de satisfaccion ;.

Coligiere Corrales, Irene, en Mérida — Venezuela, realiz6 un estudio
sobre “Satisfaccion del usuario en el area de hospitalizaciéon de un
Hospital de tercer nivel en el afio 2016,, con el objetivo de conocer el
nivel de satisfaccion del usuario adulto de los servicios de
hospitalizacion. Fue un estudio descriptivo, longitudinal y de campo.
La poblacion estuvo conformado por 468 usuarios adultos. La
muestra estuvo conformada por 210 usuarios En este estudio se

evidencia un alto porcentaje de opinion favorable sobre el cuidado de



2.1.2.

enfermeria ya que los resultados muestran que el 82 % considera
gue el trato del personal de enfermeria es bueno y un 78% opina que
cuando requirieron la atencion fueron atendidos satisfactoriamente.
El 54% respondié que fue atendido oportunamente, no asi el 46 %
por la alta demanda de usuarios. El 85% de los usuarios expresan
gue el cuidado de enfermeria es bueno y que se les informaba sobre

los medicamentos administrados 8-
Antecedentes Nacionales

Espinal Malaver, Maria Dais, Mundana Pérez Lucy Angélica y
otros, en la ciudad de Lima — Perd, provincia de Chiclayo, en el afio
2010, realizaron un estudio titulado “Nivel de satisfaccion del usuario
en el servicio de hemodidlisis del instituto del rifibn en Chiclayo,
octubre — diciembre 2010”. El objetivo fue conocer la satisfaccion del
Usuario que acude a los servicios de hemodidlisis en el instituto del
Rifidén Chiclayo. El método fue descriptivo transversal como técnica la
entrevista y como instrumento el cuestionario. La poblacién estuvo
constituida por una muestra de 60 personas. Una de las siguientes
conclusiones mas importantes fue:

“Los clientes de esta institucidn se encuentran satisfechos con la
atencion recibida en un 100% lo que demuestra que la misma se

preocupa por brindar una atencion de calidad”.

“Los profesionales de esta institucion demuestran su respeto por las
creencias como por la privacidad en un 93%, lo que implica que adn
se debe entablar una mejor relacion interpersonal entre cliente

externo e interno” @,

Domador Mejia, Maritza; Guerrero Lertua, Brendi del pilar, Piura-

Pert 2009, realizaron un estudio titulado “Satisfaccion del cuidado



enfermero del usuario con deficiencia renal”. El objetivo fue
determinar el nivel de satisfaccion del cuidado brindado por la
enfermera en forma global y segun dimensiones biolégicas
emocional, social y espiritual. El instrumento utilizado fue la escala de
satisfaccion del cuidado de enfermeria brindado por las enfermeras a
los usuarios con insuficiencia renal. La técnica de recoleccion de
datos que se utilizo fue la entrevista y se obtuvieron las siguientes

conclusiones.

“La mayoria de los pacientes con insuficientes renal presentaron
un nivel alto en satisfaccion del cuidado brindado por la
enfermera tanto a nivel global, como las dimensiones biolégicas,
emocionales y sociales. Mientras que en la dimension espiritual
presentaron un nivel bajo de satisfaccion del cuidado brindado

por la enfermera” 19,

Huerta, M E A. Lima — Peru se realiza estudio sobre satisfaccion de
los usuarios atendidos en el topico de medicina del servicio de
emergencia del hospital Arzobispo Loayza , tuvo como objetivo,
conocer la satisfaccion de los usuarios atendidos en el topico de
medicina del servicio de emergencia donde se encuesto a 77
usuarios durante el mes de enero donde el nivel de satisfaccion
global fue 92.2% se sienten satisfechos con la atencion recibida en el
topico del servicio de medicina de Emergencia del Hospital Arzobispo
Loayza. En cuanto al nivel de satisfaccion por dimensiones fueron:
para la dimension fiabilidad el nivel de satisfaccion fue 94.8%, para la
dimension capacidad de respuesta el nivel de satisfaccion fue 76.6%,
para la dimension seguridad el nivel de satisfaccion fue 89.6%, para
la dimension empatia el nivel de satisfaccion fue 89.6%, para la

dimension aspectos tangibles el nivel de satisfaccion fue el 84.5% .
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Bustamante F F L se Realizé un estudio sobre el Nivel de
Satisfaccidon del Usuario Externo que acude al Servicio de Farmacia,
de Un Hospital del Ministerio de Salud 2017, Cajamarca -Peru, tuvo
como objetivo determinar el nivel de satisfaccion del usuario externo
gue acude al Servicio de Farmacia Central del Hospital Regional de
Cajamarca La muestra estuvo compuesta por 375 usuarios. El
instrumento de recoleccion de datos se realiz6 mediante la aplicacion
de la encuesta SERVQUAL modificada para los establecimientos de
salud y validado segun RM 52-2011 MINSA, estuvo conformada por
22 items en percepcion y expectativas En todo momento se tuvo en
cuenta los criterios de rigor cientifico y los principios éticos, entre los
resultados se tiene que el nivel de satisfaccion Global fue satisfecho
54% vy el 46% estuvo insatisfecho, lo cual significa en conclusion un
nivel de calidad “En Proceso”, por lo tanto, la atencion No es

Satisfactoria °.

Wiesse M. se realiz6 un estudio sobre “Calidad de servicio de
emergencia y satisfaccion del usuario del hospital Regional Docente
las Mercedes 2013 Chiclayo”, el cual fue de tipo cuantitativo
correlacional descriptivo, se propuso determinar la existencia de una
relacion entre los factores del entorno laboral y la calidad del cuidado
enfermero en el area de emergencia del HRDLM. Como instrumento
de recoleccién de datos se utilizé la lista de cotejo y una encuesta
estructurada segun escala Likert. Se tomaron 2 muestras: 70
enfermeras y las personas o familiares considerandoles poblacion
desconocida con inferencia estadistica al 95%. En el analisis de los
datos, el usuario califico la calidad del cuidado como eficiente 44%,
ineficiente 33% y muy eficiente 23%; y en usuario interno: eficiente
57%, muy eficiente 24%, e ineficiente 19%, No obstante, cruzando

las variables para hallar la relacion entre los factores y calidad (chi2),
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desde el usuario interno se relacionan un 4.82 veces y el usuario

externo 5,46 veces.°

Monchén P. y Montoya Y. se realizé un estudio titulado: Nivel de
calidad del cuidado enfermero desde la percepcion del usuario,
Servicio de Emergencia. Hospital 1llI-EsSalud 2013, Chiclayo. fue de
tipo cuantitativo, descriptivo; tuvo como objetivo: Determinar el nivel
de calidad del cuidado enfermero desde la percepcion del usuario,
servicio de emergencia. La muestra fue aleatoria simple, constituido
por 329 pacientes. Los resultados obtenidos mostraron que un
64,18% de los usuarios afirman que el nivel de calidad del servicio es
bajo, el 30,18% lo califica como nivel de calidad medio y el 5,64%
como nivel de calidad alto. Las dimensiones mejores calificadas
fueron las de fiabilidad y capacidad de respuesta con una brecha de -
0,92 y la de méas baja ponderacion fue la dimension de elementos
tangibles con una brecha de -1,08. Se concluyé que el nivel de
calidad del Cuidado enfermero en el servicio de emergencia de este

hospital es bajo **

2.2 BASE TEORICA

2.2.1.

LA SATISFACCION DEL USUARIO

La satisfaccién del usuario implica una experiencia racional o cognoscitiva,
derivada de la comparacion entre las expectativas y el comportamiento del
producto o servicio; estd subordinada a numerosos factores como las
expectativas, valores morales, culturales, necesidades personales y a la
propia organizacion sanitaria. Estos elementos condicionan que la
satisfaccion sea diferente para distintas personas y para la misma persona
en diferentes circunstancias. El objetivo de los servicios sanitarios es
satisfacer las necesidades de sus usuarios, y el analisis de la satisfaccion
es un instrumento de medida de la calidad de la atencion de salud (70).
Para el Ministerio de Salud el abordar las inquietudes del usuario externo
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2.2.2.-

es tan esencial para la atencion de buena calidad como la competencia
técnica. Para el usuario, la calidad depende principalmente de su
interaccion con el personal de salud, de atributos tales como el tiempo de
espera, el buen trato, la privacidad, la accesibilidad de la atencion y
sobretodo, de que obtenga el servicio que procura. Cuando los sistemas de
salud y sus trabajadores ponen al usuario por encima de todo, ellos le
ofrecen un servicio que no solo cubren los estandares técnicos de calidad,
sino que también cubren sus necesidades relacionadas a otros aspectos de
la calidad, tales como respeto, informacién pertinente y equidad (71). Al
respecto Diprette y Col. (72) refieren que en los momentos actuales se es
competitivo como organizacién o como persona si se esta, entre los que, de
acuerdo a criterios del mercado, proporcionan mayor satisfaccién al cliente,
de tal forma que la calidad de los servicios de salud pasa a constituir una
50 exigencia que se extiende progresivamente desde una perspectiva de
los usuarios y trabajadores de los servicios de salud, que los enfoques

gerenciales denominan usuarios externos e internos respectivamente.
SATISFACCION

Una definicibn semantica de satisfaccion de la real academia
espafiola de nota que algo agrada o se aprueba, sensacion
agradable producida por la realizacion o suscepcion de algo que

gusta o complace, voluntad, consentimiento, beneplacito *°-

La satisfaccion es un proceso complejo que esta relacionado con
una gran variedad de factores condicionados por la subjetividad
individual de cada sujeto, sus experiencias anteriores, sus
expectativas previas, ciertos factores psicosociales (edad, sexo, nivel
de estudios), su contexto social. la satisfaccion es considerada como
un indicador, un resultado y un proceso importante para los

propésitos de evaluacion de la calidad **

Las expectativas por su propia naturaleza son basicamente

subjetivas y mas cambiantes que las necesidades; aunque la
13



persona no las hace explicitas, su satisfacciébn determina en gran
medida la percepcion por la persona, exactamente es la existencia
de expectativas lo que hace que cada persona sea distinta a las
demas personas. Actualmente la satisfaccion de las personas es
utilizada como un indicador para evaluar las intervenciones de los
servicios sanitarios pues nos proporciona informaciéon sobre la
calidad percibida en los aspectos de estructura, procesos Yy
resultados, es uno de los resultados mas importantes de prestar

servicios de buena calidad.

Desde el punto de vista del usuario, la opinion de los usuarios sobre
la satisfaccion o insatisfaccion, deriva directamente de la calidad de
un servicio, de sus caracteristicas o de la informacién que le
proporciona y constituye una informacién muy importante acerca del
éxito o fracaso del sistema para cubrir sus expectativas. No es
suficiente con que el sistema funcione, es necesario que el servicio
gue se presta sea satisfactorio para el usuario y que éste asi lo

perciba.

El servicio ofrece una imagen a través de los elementos fisicos y del
personal que el usuario valorara conjuntamente con el propio acto
del servicio y que puede estar condicionada por la propia experiencia
de contacto entre el personal y el usuario. La transformacion de la
exigencia de calidad esta en funcion de las propias expectativas de
servicio, y viene determinada por una serie de variables derivadas,
en gran parte, de la eficacia de la comunicacién. Todos estos
elementos tienen una clara implicacion en el proceso de otorgar una

valoracion del servicio y de medir el grado de satisfaccion del usuario
12
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FACTORES DE LA SATISFACCION

En la satisfaccion del usuario, intervienen fundamentalmente dos
factores: la expectativa y la experiencia; la diferencia entre ambas da
como resultado el grado de satisfaccion o de insatisfaccion del
mismo, pero en ambos factores influyen los valores que posea el

usuario.
EXPECTATIVA DEL USUARIO

Define lo que el usuario espera del servicio que brinda la institucién,
esta expectativa se forma de sus experiencias anteriores y por sus
necesidades conscientes. A partir de aqui puede surgir una
retroalimentacion hacia el sistema cuando el cliente emite un juicio y

del servicio recibido
PERCEPCION DE LAS NECESIDADES DEL USUARIO

Define como percibe el usuario la entrega del servicio ofertado de la
institucion u organizacion. El cliente tiene ciertas necesidades reales
de las cuales a veces el mismo no es consciente. Las necesidades
son percibidas por el sistema para la posterior realizacion del
servicio. Algunos sistemas logran identificarlas mientras que otros

solo perciben las necesidades de las cuales el cliente es consciente
13.

EL MODELO SERVQUAL

El modelo SERVQUAL de calidad de servicio fue elaborado por
Parasuraman, Zeithaml y Berry, cuyo proposito es mejorar la calidad
de servicio ofrecida por una organizacidon o institucion utiliza un
cuestionario que evalla la calidad de servicio a lo largo de 5

dimensiones:
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Fiabilidad (Habilidad para ejecutar el servicio prometido de forma
fiable y cuidadosa)

Capacidad de Respuesta (disposicién para ayudar a los clientes y
para prestarles un servicio rapido)

Seguridad (conocimiento y atencién de los métodos empleados y su
habilidad para inspirar credibilidad y confianza.

Empatia (interés y nivel de atencion individualizada)

Elementos Tangibles (apariencia de la instalacion fisica, equipos,

personal, y materiales de comunicacién)

Es un instrumento de mejora que mide lo que el cliente espera de la
organizacién o institucion que presta el servicio en las cinco
dimensiones citadas determinando el gap o brecha entre las dos
dimensiones (la discrepancia entre lo que el cliente espera del

servicio y lo que percibe del mismo).

El modelo SERVQUAL de calidad define a un servicio la diferencia
entre las expectativas y las percepciones de los clientes. (P-E) entre
las percepciones (P) y expectativas (E) de los usuarios externos, la
herramienta SERVQUAL (Quality Servicie) se utiliza para determinar
el nivel de satisfaccién con la calidad de servicio que se brinda al

usuario.r®

DONABEDIAN, (1990) ha realizado estudios al respecto y ha
propuesto que para la evaluacion de la calidad hay necesidad de
tener en cuenta tres criterios: estructura, proceso e impacto. A traves
de los estudios realizados se ha visto que uno de los indicadores
objetivos para evaluar el impacto o resultado obtenido con la
realizacion de los procesos, es el grado de satisfaccion. Los
determinantes mas importantes de la satisfaccién del paciente son
los aspectos técnicos e interpersonales de los cuidados que los

profesionales de la salud prestan *
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ENFERMERIA : Es el diagnostico y el tratamiento de las respuestas
humanas a los problemas de salud reales o potenciales. Profesion,
dinamica y social abierta al cambio, que tiene como objetivo
primordial contribuir a la satisfaccion de necesidades y solucién de
problemas de salud del individuo, familia y comunidad, mediante las
intervenciones de acciones de fomento, proteccion, recuperacion y
rehabilitacion, realizadas independientemente y en equipo con otras
disciplinas, sectores y con la participacién activa de los miembros de
la comunidad. Ejecuta sus acciones basicas y especializadas en las
areas funcionales: como asistencial, docencia, administracion e

investigacioén, ejercidas por enfermera(os)
CUIDADO

Es una actividad realizada por personas que se ocupan del cuidado
de la vida, de la enfermedad, de la muerte y del medio ambiente, en
esencia presta cuidados de preservacion, de conservacion, y
manutencion de la vida cuan do se coloca sus acciones en funcién

de mantener el cuerpo sano.
ATENCION DE ENFERMERIA

Capacidad de asistir, guardar, conservar, recelar o preocuparse por
algo o alguien, es la accion encaminada a hacer algo por alguien que
no puede desempefar por si mismo sus necesidades basicas de
alimentacion, higiene personal, eliminacion, termorregulacion, suefio,

descanso, comodidad, actividad y movilidad, etc.

La atencion de enfermeria integra la dimensibn humana y la
dimension técnica, es necesario construir un cuerpo de
conocimientos a partir de una vision holistica del ser humano, con la
finalidad de actuar de forma eficaz y comprometida, garantizando un

bienestar fisico, mental y social del individuo, familia y comunidad™®
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2.2.7.-

TEORICAS QUE DAN SUSTENTO A LA INVESTIGACION

Jane Watson : Establece que el cuidado efectivo promueve la salud
y el crecimiento individual y familiar, y que solo puede ser practicado

de forma interpersonal.

En la dimensidon mencionada el cuidado resulta en la satisfaccion de
las necesidades humanas especificas para cada caso y ese
ambiente favorece el desarrollo del potencial humano permitiendo a
la persona optar por la mejor eleccidén de la accion para si misma, en
un determinado momento, lo que contribuye para modificaciones en

la salud.

La tedrica estructur0d la ciencia del cuidado en 10 factores cuyos
fundamentos se insertan en la formacion de un sistema de valores
humanistico-altruista, tales como, estimulacion de la fe y esperanzay
cultivo de la sensibilidad para si mismo y para los otros. Resalté la
importancia del uso sistematico del método cientifico para la solucion
de problemas y toma de decisiones, la promocién de la ensefianza-
aprendizaje interpersonal, la aceptacibn de expresiones de

sentimientos positivos y negativos' *°

TEORICAS QUE DAN SUSTENTO A LA INVESTIGACION

MADELEINE LEININGER

“Cuidados culturales: teoria de la diversidad y la universalidad”

El modelo del sol naciente describe a los humanos como personas
gue no se pueden separar de su procedencia cultural y de la

estructura social, de su concepcion de mundo, de su trayectoria vital
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y el contexto de su entorno, esto viene siendo un principio

fundamental de la teoria de Leininger.

LEININGER, es la fundadora de la enfermeria transcultural y lider en
la teoria de los cuidados a las personas enfermeria transcultural fue
la primera enfermera profesional con preparacion universitaria que
obtuvo un premio en antropologia cultural y social nacié en Sutton
Nebraska y comenzd su carrera como enfermera después de
haberse diplomado en al escuela de enfermeria de san Antony

denver.?®

Leininger se basé en la disciplina de la antropologia y de la
enfermeria definié la enfermeria transcultural como un area principal
de la enfermeria que se centra en el estudio comparativo y en el
analisis de las diferentes culturas y subculturas del mundo con
respecto a los valores sobre los cuidados, la expresién y las

creencias de la salud y la enfermedad.™

La enfermeria transcultural va mas alla de los conocimientos y hace
uso del saber de los cuidados enfermeros culturales para practicar
cuidados culturalmente congruentes y responsables Leininger Afirma
gque a cultura y el cuidado son los medios mas amplios para
conceptualizar y entender a las personas este saber es

imprescindible para la formacion y la practica enfermeras.

- ENFERMERIA TRANSCULTURAL:
Se refiere a las enfermeras que estan formadas en enfermeria
transcultural y que tienen como labor desarrollar el saber y la

practica de la enfermeria transcultural
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- ENFERMERIA INTERCULTURAL.:

Se refiere a las enfermeras que usan conceptos antropoldgicos
medico o aplicados; la mayor parte de ellas no estan autorizadas a
desarrollar la teoria de la enfermeria transcultural ni a llevar a cabo

practicas basadas en la investigacion.

2.3. DEFINICION DE TERMINOS

231

2.3.2

2.3.3

2.3.4

Satisfaccion:
Es la expresidn de bienestar o complacencia referido por el paciente,

respecto a la percepcion del cuidado brindado por las enfermeras.

Enfermeria:

Es el conjunto de acciones basadas en conocimientos cientificos y
principios bidticos que brinda la enfermera(o), que es temporal o
indefinidamente lo requiere el paciente para satisfacer sus

necesidades y expectativas.

Cuidados Humano:

El cuidado humano de Enfermeria es comprender al ser humano
como persona, con trato amable cordial, interés por sus necesidades
afectivas, comprension y fortalecimiento de su autoestima. Implica
llegar a la esencia de la interaccion y empatia con el otro de forma

reciproca, autentica e internacional.

Cuidado enfermero

Es el conjunto de atenciones oportunas, personalizada, humanizada,
continua y eficiente que brinda el personal de enfermeria, de acuerdo

con estandares definidos para una practica profesional competente y
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responsable, cuidado de enfermeria significa ayuda eficiente vy

efectiva a la persona, a la familia y a la comunidad *

2.4. HIPOTESIS DEL ESTUDIO

2.5.

La satisfaccidon entorno al cuidado de enfermeria que tiene el usuario

atendido en el servicio de emergencia del hospital referencial Ferrefiafe, es

medianamente satisfecho

VARIABLE

251

252

DEFINICION CONCEPTUAL DE LA VARIABLE:

Nivel de satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria
DEFINICION OPERACIONAL DE LA VARIABLE

1.- Fiabilidad del Usuario que acude al servicio de emergencia.
Definicion conceptual .-

Indica la habilidad que tiene el personal de enfermeria para ejecutar

el servicio ofrecido, fiable y cuidadoso.
Operacionalidad.- encuesta de opinion.

Indicador: porcentaje de usuarios que perciben el grado de

efectividad en la prestacion de servicios de salud.

2.- Capacidad de Respuesta frente al Usuario que acude al Servicio

de Emergencia

Definicién conceptual.- Es la expectativa del usuario externo frente la
institucion referente a la disposicion para ayudar a los clientes para
proveer un servicio en relacion al manejo del tiempo adecuado del

paciente y respeto.
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Operacionalidad.- encuesta de opinidn.

Indicador.- Porcentaje de usuarios atendidos en el tiempo adecuado,

menor tiempo de espera en el servicio de emergencia.

3.- Seguridad del Usuario Externo que se brinda en el Servicio de

emeregencia

Definicion conceptual.- son los conocimientos que el personal de
Enfermeria que posee sobre su proceder, su cortesia y su capacidad

de Trasmitir confianza.
Operacionalidad.- encuesta de opinidn.

Indicador.- porcentaje de usuarios que opinan sobre la eficiencia
del profesional de enfermeria que posee en el servicio de

emergencia.
4.- Empatia del Usuario Externo en el Servicio de Emergencia.

Definicion Conceptual.-es la opinion del acceso facil, la buena
comunicacioén, atencion individualizada y personalizada que ofrecen

el servicio al usuario.
Operacionalidad.- encuesta de opinién

Indicador.- porcentaje de usuarios que opinan sobre la buena
comunicaciéon 'y comprension que brinda en profesional de

enfermeria durante la prestacion de servicios

5.-Aspectos Tangibles frente al Usuario que acude al Servicio de

Emergencia

Definicion Conceptual.- evalla la apariencia de las instalaciones

fisicas, equipos, personal e instrumentos

Operacionalidad.- encuesta de opinion
22



Indicador .- porcentaje de usuarios que opinan sobre el aspecto del

personal, estructura del area de Emergencia

2.5.3. Operacionalizacion de la variable
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TECNICAS E

VARIABLE DIMENSION INDICADORES ITEMS INSTRUMENTOS
DE
RECOLECCION
DE DATOS
Que los pacientes sean atendidos inmediatamente a su llegada a
emergencia, sin importar su condicidn socioecondmica
Que la atencidn en emergencia se realice considerando la gravedad de la
e Enproceso salud del paciente.
Fiabilidad e  Por mejorar Que en la atencion en emergencia participe el personal de enfermeria.
e Aceptable Que el profesional de enfermeria mantenga suficiente comunicacion con
NIVEL DE usted para explicarle el seguimiento de su problema de salud.
SATISFACCION DEL Que el profesional de enfermeria mantenga suficiente comunicacién con
USUARIO SOBRE EL sus familiares para explicarles el seguimiento de su problema de salud
ENCUESTA
CUIDADO ENFERMERO Que la gestion del profesional de enfermeria para la disposicién de
SERQUAL
camas sea rapida y precisa
Capacidad de * Enproceso Que el profesional de enfermeria se encargue del recojo de resultados de
e  Por mejorar , -
respuesta examenes auxiliares de manera oportuna y en el momento correcto.
e Aceptable . , . .
Que el profesional de enfermeria se encargue del recojo de exdmenes
radiolégicas de manera oportuna y en el momento correcto.
Seguridad e  Enproceso Que el profesional de enfermeria le brinde el tiempo necesario para

e  Pormejorar

e aceptable

contestar sus dudas o preguntas sobre su problema de salud

Que durante su atencién en emergencia se respete su privacidad.

Que el profesional de enfermeria realice una tencidn humanizada, libre
de riesgos.

Que el problema de salud por el cual sera atendido se resuelva o mejore
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Empatia

en proceso
por mejorar

aceptable

Que el profesional de enfermeria del servicio de emergencia lo trate con
amabilidad

Que el profesional | de enfermeria de emergencia lo trate con respeto.
Que el profesional de enfermeria de emergencia lo trate con paciencia.
Que el profesional de enfermeria de emergencia le muestre interés para
solucionar cualquier dificultad que se presente durante su atencion.

Que usted comprenda la explicacion que el profesional de enfermeria le
da sobre su problema de salud o algin proceso, tratamiento o tramite a

realizar.

Aspectos Tangibles

en proceso
por mejorar

aceptable

Que los carteles, letreros y fichas de los servicios de emergencias sean
adecuados para orientar a los pacientes.

Que el servicio de emergencia cuente con personal para orientar a los
pacientes.

Que el profesional de enfermeria cuente con los conocimientos
necesarios para el buen manejo y uso de equipos y materiales para su
atencién.

Que los ambientes del servicio de emergencia sean limpios.

Que los ambientes del servicio de emergencia sean cémodos.
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CAPITULO Illl: METODOLOGIA

3.1. TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

El presente estudio es de tipo no experimental, de nivel descriptivo y de

corte transversal.

Es Tipo no Experimental:

Porgue no existe manipulacién de variables de estudio.

Es de nivel descriptivo:
Porque va describir una situacion y /o un hecho en este caso solamente
describira la satisfaccion de los pacientes sobre los cuidados que brinda la

enfermera en el servicio de emergencia.

Es de corte transversal:

Porque la muestra es evaluada una sola vez.
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3.2 DESCRIPCION DEL AMBITO DE LA INVESTIGACION
Hospital Referencial de Ferrefiafe se encuentra ubicado en la Avenida
Augusto B. Leguia 600 del distrito de Ferrefiafe de la provincia de Chiclayo.
La provincia situada en el departamento de Lambayeque. Limita por el norte
con las provincias de Lambayeque y Ferreiiafe; donde encontramos al
hospital la cual cuenta con el personal mas idéneo y con equipamiento

necesario para la atencion del usuario.

3.3. POBLACION Y MUESTRA

3.3.1 POBLACION

La informacion brindada por el Hospital Referencial - Ferrefiafe nos
indica que 42 es el numero de pacientes atendidos con mayor tiempo
de permanencia en el area de emergencia del referido nosocomio

siendo en promedio de 310 personas atendidas al mes

3.3.2.- MUESTRA

La muestra fue de manera no probabilistico e intencional quedando
constituida por 42 pacientes con mas de 48 horas de permanencia

en el Servicio de observacion de Emergencia del Hospital referencial

Ferrefafe.
Pacientes atendidos Horas de
en un mes permanencia en el
servicio
78 6 a 10 horas
68 12 a 18 horas
60 24 horas
62 36 horas
42 48 horas
Total 310

Para la seleccion de la muestra se consideraron los siguientes

criterios de inclusion:

27



v Pacientes mayores de 18 afios que se encontraron en observacion
del servicio de emergencia con 48 horas (Observacibn mujeres y
varones) y que tuvieron la experiencia de atencion por primera vez

v Pacientes que pudieron dar su consentimiento verbal y responder la

encuesta.
Se consideraron los siguientes criterios de exclusion:

v' Pacientes con alteraciéon del estado mental, de conciencia o con
tratamiento de sedacion.

v' Pacientes analfabetos.

3.4. TECNICAS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

3.4.1

3.4.2

TECNICA PARA RECOLECCION DE DATOS
La técnica empleada es la encuesta, que se define como una técnica

que utiliza un conjunto de procedimientos estandarizados de
investigacidon mediante los cuales se recoge y analiza una serie de
datos de una muestra de casos representativa de una poblacion o
universo mas amplio, del que se pretende explorar, describir,
predecir y/o explicar una serie de caracteristicas, asi para la
investigacion la caracteristica a describir sera el nivel de satisfaccion
del usuario en el servicio de emergencia del Hospital Referencial

Ferrenafe.

INSTRUMENTO PARA RECOLECCION DE DATOS

El instrumento empleado para la presente investigacion fue la
encuesta segun modelo SERVQUAL; siendo este un método que
evalia el nivel de satisfaccion a través de la expectativa de los
clientes y sus percepciones respecto al servicio recibido,
constituyendo una medida de la calidad del servicio. La version de
esta encuesta SERVQUAL se ha tomado de la experiencia de

investigacion de Monchén y Montoya. El instrumento consta de 22
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3.5.

3.6.

items, divididos en cinco dimensiones que a sSu vez estan
estructurados de la siguiente manera: 5 items pertenecen a la
dimension fiabilidad,4 items a la dimension seguridad, 4 items a la
dimension capacidad de respuesta, 5 items a la dimension empatia y
por ultimo 4 items a la dimension elementos tangibles. Los items se
evallan con la calificacion de una escala del 1 al 7 siendo la
puntuacion de 1 extremadamente malo y la puntuacion de 7

extremadamente bueno
VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

El instrumento fue sometido a prueba de validez de contenido y constructo
mediante el juicio de expertos, donde participaron 7 profesionales entre
médicos y enfermeras, esto permitié realizar los ajustes necesarios al
instrumento para su aplicacion. Se utilizé la Escala de Liker, segun el grado

de satisfacciéon y para el analisis de los datos se utilizé el programa SPSS.

PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE DATOS.

Para el recojo de los datos se realiz6 las respectivas coordinaciones y los
trAmites administrativos pertinentes, para lo cual se presentara una solicitud
al Director del Hospital y otra solicitud al Jefe del Servicio de emergencia, a
fin de obtener la autorizacion para realizar las acciones programadas,
asimismo se solicitara al grupo de pacientes que se atienden, durante la
fecha planificada. Para la recoleccion de datos se tuvo en cuenta la
aplicacion del cuestionario en el horario en la secuencia que asiste el
paciente, el tiempo promedio para el llenado de cada cuestionario fue de 10

minutos aproximadamente.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

TABLA. 1

NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION FIABILIDAD QUE TIENE EL USUARIO ATENDIDO EN EL SERVICIO DE
EMERGENCIA

Nivel de satisfaccion N° %
Satisfecho 17 40
Poco Satisfecho 25 60
No Satisfecho - -
TOTAL 42 100

Fuente. Elaboracion propia

Interpretacién: Se puede observar que el 60%(25) se encuentran poco
satisfechos y el 40% (17) satisfecho, respecto a la fiabilidad de los cuidados que

brinda el Profesional de Enfermeria del Servicio de emergencia
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GRAFICO: 1

NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION FIABILIDAD QUE TIENE EL USUARIO ATENDIDO EN EL SERVICIO DE
EMERGENCIA
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TABLA. 2

NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION CAPACIDAD DE RESPUESTA QUE TIENE EL USUARIO
ATENDIDO EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA

Nivel de N° %
satisfaccion

Satisfecho 16 38
Poco Satisfecho 26 62
No Satisfecho _— —
TOTAL 42 100

Fuente. Elaboracion propia

Interpretacion: Se observa que el 62%(26) usuarios encuestados estan poco
satisfechos y el 38%(16), estan satisfechos con la capacidad de respuesta del

Profesional de Enfermeria del Servicio de emergencia
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GRAFICO. 2

NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION CAPACIDAD DE RESPUESTA QUE TIENE EL USUARIO
ATENDIDO EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA
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TABLA. 3

NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION SEGURIDAD QUE TIENE EL USUARIO ATENDIDO EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA

Nivel de N° %
satisfaccion

Satisfecho 23 55
Poco Satisfecho 19 45
No Satisfecho - ~
TOTAL 42 100

Fuente. Elaboracion propia

Interpretacion: Se aprecia que el 55 %(23) de los usuarios encuestados se
encuentran satisfechos y el 45%(19) estan poco satisfechos con la seguridad de
los cuidados que brinda el Profesional de Enfermeria en el Servicio de

emergencia.
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GRAFICO: 3

NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION SEGURIDAD QUE TIENE EL USUARIO ATENDIDO EN EL
SERVICIO DE EMERGENCIA
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NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION EMPATIA QUE TIENE EL USUARIO ATENDIDO EN EL SERVICIO
DE EMERGENCIA

TABLA. 4

Nivel de satisfaccian Ne %
Satisfecho i Vi
Poco Satisfecho 30 1l
No Satisfecho 1 [7
TOTAL 47 (00

Fuente. Elaboracion propia

Interpretaciéon: Se observa que el 71% (30) de los usuario de familia encuestados
se encuentran poco satisfechos, 17%(7) no satisfechos, y el 12 %(5) estan

satisfechos, con la empatia mostrada por el Profesional de Enfermeria del Servicio

de emergencia
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GRAFICO. 4

NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION EMPATIA QUE TIENE EL USUARIO ATENDIDO EN EL SERVICIO
DE EMERGENCIA
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TABLA. 5

NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION ASPECTOS TANGIBLES QUE TIENE EL USUARIO ATENDIDO EN
EL SERVICIO DE EMERGENCIA

Nivel de N° %
satisfaccion

Satisfecho 18 43
Poco Satisfecho 24 57
No Satisfecho _— —
TOTAL 42 100

Fuente. Elaboracion propia

Interpretacion: Se observa que el 57 %(24) usuarios encuestados estan poco

satisfechos el 43%(18) estan satisfechos con los aspectos tangibles en el Servicio

de emergencia.
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TABLA. 5

NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
DIMENSION ASPECTOS TANGIBLES QUE TIENE EL USUARIO ATENDIDO EN
EL SERVICIO DE EMERGENCIA
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DISCUSION DE RESULTADOS

Los pacientes siempre que son atendidos manifiestan su satisfaccion favorable o
el descontento de la atencidon recibida aunque hay que reconocer que los
servicios de urgencias de las instituciones de salud, a raiz de la creciente
demanda de pacientes, hacen que la experiencia en cuanto a los servicios que
prestan se incremente cada vez mas, generando en el profesional de un mayor

reto tanto a nivel personal como profesional.

Deseando conocer la satisfaccion de los usuarios se plantea a la investigacion de
establecer el nivel de satisfaccion de los usuarios en el usuario atendido en el
servicio de emergencia del hospital referencial Ferrefiafe — Chiclayo 2017. Se
puede decir que existe satisfaccion con la atencion recibida por el profesional de
enfermeria ya que se encuentra entre los resultados cifras porcentuales donde
mas del 50% de los usuarios encuestados, se encuentran poco satisfechos
seguido de otros que se encuentran satisfechos. Estos resultados tienen sustento
en el aspecto conceptual de que lograr la plena "satisfaccion del cliente" es un
requisito indispensable para ganarse un lugar en la "mente” de los clientes y por
ende, en el mercado meta. Por ello, el objetivo de mantener «satisfecho a cada
cliente» ha traspasado las fronteras del departamento de mercadotecnia para
constituirse en uno de los principales objetivos de todas las areas funcionales
(produccion, finanzas, recursos humanos, etc..) de las empresas exitosas. ¥
Para evaluar la satisfaccion del usuario o cliente se considerara los siguientes
aspectos: Elementos tangibles, Fiabilidad, Capacidad de respuesta, la Empatia
(accesibilidad, comunicacion y comprension del wusuario), y Seguridad

(profesionalidad, cortesia, credibilidad, seguridad). *?

Respecto a los objetivos especificos: Encontramos en el primer objetivo Identificar
el nivel de satisfaccion de los usuarios en cuanto a la Fiabilidad de los cuidados
del Profesional de Enfermeria del Servicio de emergencia, se tiene la tabla y
grafico N°1, donde se puede observar que del total usuarios encuestados fueron

48 horas de permanencia, teniendo en cuenta que estando por lo menos 2 dias los
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pacientes podian dar una opinion de los cuidados recibidos, encontrando que
predomina en el mayor porcentaje de usuarios un nivel de poco satisfechos

seguido del nivel de satisfechos.

La fiabilidad se define como la habilidad para ejecutar el servicio prometido de
forma fiable y cuidadosa. Es decir que estamos suponiendo que el cliente cuenta
con informacion de parte de la empresa donde se prometen ciertos aspectos del
servicio. Con toda esta comunicacibn estamos generando un COmMpPromiso.
Entonces nos comprometemos a algo para lo que debemos estar preparados para
cumplir, y cumplir en forma consistente (a todos nuestros clientes en la misma
medida). ®¥

El segundo objetivo especifico: Tiene que ver con la capacidad de respuesta es la
disponibilidad que implica la voluntad o el deseo de dar un servicio inmediato,
rapido, y de ayudar a los clientes. El objetivo fue identificar el nivel de satisfaccion
de los usuarios respecto a la Capacidad de Respuesta del Profesional de
Enfermeria del Servicio de emergencia donde encontramos que el 60% de los
usuarios encuestados estan poco satisfechos y el 40 %, satisfechos, con la
capacidad de respuesta del Profesional de Enfermeria del Servicio de Pediatria,
evidenciando asi, que este es otro aspecto preocupante en la calidad de atencién
del profesional de enfermeria, en el cual también se deben tomar estrategias de

mejora.

El tercer objetivo especifico: Determinar el nivel de satisfaccion de los usuarios
respecto a la Seguridad brindada por el Profesional de Enfermeria del Servicio
emergencia, tenemos la tabla y grafico N°3, donde podemos apreciar que el 55 %
de los usuarios encuestados se encuentran satisfechos y el 45 % poco satisfechos
con la seguridad de los cuidados que brinda el Profesional de Enfermeria; esta es
la dimension que mayor nivel de satisfaccion alcanzo, sin embargo el porcentaje
de poco y no satisfecho no dejan de ser significativos para la toma de medidas de

mejoramiento.

La seguridad se refiere a los conocimientos y atencion mostrados por los
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prestadores del servicio y sus habilidades para inspirar credibilidad y confianza. *?
Ademas implica que toda intervencion asistencial — preventiva, diagnostica o
terapéutica — debe ejecutarse sin causar lesiones adicionales que pueden
evitarse. Los pacientes no deben ser lesionados por los cuidados que pretenden

ayudarlos.

El cuarto objetivo especifico: Estimar el nivel de satisfaccion de los usuarios en
con respecto a la Empatia mostrada por el Profesional de Enfermeria del Servicio
de emergencia, se tiene la tabla y grafico N°4, donde podemos observar que el 71
% de los padres de familia encuestados se encuentran poco satisfechos, 17% no
satisfechos, y el 12%, satisfechos, con la Empatia mostrada por el Profesional de

Enfermeria.

El objetivo fue identificar el nivel de satisfaccion de los usuarios respecto a la
aspectos tangibles del Servicio de emergencia donde encontramos que el 57. %
de los usuarios encuestados estan poco satisfechos y el 43 %, satisfechos,
aspectos tangibles del Servicio de Pediatria, evidenciando asi, que este es otro

aspecto preocupante se debe tomar en cuenta.
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>

CONCLUSIONES

El nivel de satisfaccion en la fiabilidad de cuidados que brinda el Profesional
de Enfermeria del Servicio de emergencia, se obtuvo que del total de usuarios

encuestados, el 60% se encuentran poco satisfechos y el 40 % satisfecho.

En la dimensién capacidad de respuesta del Profesional de Enfermeria del
Servicio de emergencia destaca que el 62% de los usuarios encuestados

estan poco satisfechos y el 38 % satisfechos.

El nivel de satisfaccion en la dimension Seguridad se obtuvo que el 55% de
los usuarios encuestados se encuentran satisfechos y el 45 % poco
satisfechos con los cuidados que brinda el Profesional de Enfermeria en el

Servicio de emergencia

En la dimensién de empatia mostrada por el Profesional de Enfermeria del
Servicio de emergencia, de los usuarios predomina entre los encuestados el

estar poco satisfechos.

En la dimensién aspectos tangibles se observa que el 57 %(24) usuarios
encuestados estan poco satisfechos, seguido del 43%(18) que estan

satisfechos.
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RECOMENDACIONES

1. Se recomienda tomar como base la presente investigacion para realizar otros
estudios ya sea de tipo cuantitativo o cualitativo que permitan mejorar la
atencién de enfermeria y de esta forma contribuir al bienestar de los pacientes

que acuden por una atencién de emergencia.

2. Se recomienda al profesional de Enfermeria elaborar o disefiar estrategias
orientadas a reflexionar y capacitar al personal de enfermeria, sobre los
cuidados no solo con capacidad técnica también facilitando una comunicacién
afectiva al usuario, para que pueda contribuir a mejorar la empatia entre la
enfermera y pacientes y con ello los pacientes perciban la calidad de atencién

gue brindan en el servicio.

3. Se recomienda que los docentes de la Escuela Profesional de Enfermeria de la
Universidad Alas Peruanas difunda los resultados de este estudio, para ser
socializados con los estudiantes, y desde la formacién del estudiante se inicie a
fortalecer el Cuidado Enfermero en las distintas dimensiones y con ello lograr la

satisfaccion de los usuarios.
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UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

CUESTIONARIO
A. PRESENTACION:
Buenos dias sefior (a)

Soy FATIMA DEL ROSARIO SECLEN BACA alumna de la Universidad Alas
Peruanas estoy elaborando un trabajo de investigacion el cual tiene como
finalidad determinar el nivel de satisfaccién de los pacientes. Es an6nimay le
pido ser lo mas sincero posible
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En primer lugar, califique las expectativas, que se refiere a la IMPORTANCIA que usted le otorgue a la
atencion que espera recibir en el servicio de emergencia. Utilice una escala numérica del 1 al 7.

Considere 1 como menor calificacién y 7 como mayor calificacion.

N PREGUNTAS 1 2 3 4 516 |7
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01

Fiabilidad
Que los pacientes sean atendidos
inmediatamente a su llegada a emergencia,

sin importar su condicién socioeconémica

02

Que la atencion en emergencia se realice
considerando la gravedad de la salud del

paciente.

03

Que en la atencién en emergencia participe el
personal de enfermeria.

04

Que el personal de enfermeria mantenga
suficiente comunicacion con usted para
explicarle el seguimiento de su problema de

salud.
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05

Capacidad de Respuesta

Que el personal de enfermeria mantenga
suficiente comunicacion con sus familiares
para explicarles el seguimiento de su

problema de salud.

06

Que la gestion del personal de enfermeria
para la disposiciébn de camas sea rapida y

precisa

07

Que el personal de enfermeria se encargue
del recojo de andlisis y pruebas de laboratorio
de manera oportuna y en el momento

correcto

08

Que el personal de enfermeria se encargue
del recojo de examenes radioloégicas de

manera oportuna y en el momento correcto.

50




09

Que el personal de enfermeria le brinde el
tiempo necesario para contestar sus dudas o

preguntas sobre su problema de salud.

10

Que durante su atencién en emergencia se

respete su privacidad.

11

Seguridad

Que el personal de enfermeria realice un
examen fisico completo y minucioso que
aporte a la solucién de problema de salud por

el cual usted esta pasando

12

Que el problema de salud por el cual sera

atendido se resuelva o mejore

51




13 Que el personal de enfermeria del servicio de
emergencia lo trate con amabilidad.

14 Empatia
Que el personal de enfermeria de emergencia
lo trate con respeto

15 Que el personal de enfermeria de emergencia
lo trate con paciencia.

16 Que el personal de enfermeria de emergencia

le muestre interés para solucionar cualquier
dificultad que se presente durante su

atencion.
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17

Que el personal de enfermeria de emergencia
le muestre interés para solucionar cualquier
dificultad que se presente durante su
atencion.

18

Tangibilidad
Que los carteles, letreros y fichas de los
servicios de emergencias sean adecuados

para orientar a los pacientes.

19

Que el servicio de emergencia cuente con

personal para orientar a los pacientes.

20

Que el personal de enfermeria cuente con los
conocimientos necesarios para el buen
manejo y uso de equipos y materiales para
su atencion.
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21 Que los ambientes del servicio de emergencia
sean limpios.
22 Que los ambientes del servicio de emergencia

sean comodos.
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ANEXO: 5

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

MATRIZ DE CONSISTENCIA

AUTOR (A): TITULO: NIVEL DE SATISFACCION ENTORNO AL CUIDADO DE ENFERMERIA QUE TIENE EL USUARIO
ATENDIDO EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL REFERENCIAL FERRENAFE — CHICLAYO 2017

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIIMENSIONES
OBJETIVO GENERAL.:
¢ Cual es el - Fiabilidad
nivel de |® Establecer el nivel de satisfaccion | . GENERAL:
satisfaccion entorno al cuidado de enfermeria que | g nivel de satisfaccion entorno al NIVEL DE
entorno al tiene el usuario atendido en el servicio . .
. . . . cuidado de enfermeria que tiene el | SATISFACCION
cuidado de de emergencia del hospital referencial _ . g o ENTORNO AL CUIDADO
enfermeria Ferrefiafe - 2017 usuario atendido en el servicio de | DE ENFERMERIA
que tiene el |«  Objetivos especificos emergencia es medianamente - Capacidad de
usuario isfech respuesta
. satisfecho.

atendido en |, |gentificar el nivel de satisfaccion
3' Sevicio entorno al cuidado de enfermeria en la

© . dimension fiabilidad que tiene el usuario
emergencia atendido en el servicio de emergencia
del hospital . . ~

. del hospital referencial Ferrefiafe - 2017

referencial | rivel isfaccis
Ferrefiafe - |° Reconocer el nive de satls, accion - seguridad
20172 entorno al cuidado de enfermeria en la

dimension capacidad de respuesta que
tiene el usuario atendido en el servicio
de emergencia del hospital referencial
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Ferrefiafe — 2017

Identificar el nivel de satisfaccion
entorno al cuidado de enfermeria en la
dimension seguridad que tiene el
usuario atendido en el servicio de
emergencia del hospital referencial
Ferrefiafe — 2017

Reconocer el nivel de satisfaccion
entorno al cuidado de enfermeria en la
dimensién empatia que tiene el usuario
atendido en el servicio de emergencia
del hospital referencial Ferrefiafe —
2017

Reconocer el nivel de satisfaccion
entorno al cuidado de enfermeria en la
dimension aspectos tangibles que tiene
el usuario atendido en el servicio de
emergencia del hospital referencial
Ferrefafe - 2017

Empatia

Aspectos tangibles
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