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RESUMEN
Objetivo: Determinar el nivel de relacion entre la calidad percibida y la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren Callao 2018. Metodologia: tipo
aplicada con disefio cuantitativo transversal y relacional, no experimental.
De una poblacion de estudio de 1767 pacientes externos atendidos en el
area de oncologia médica del Hospital. Se tom6é una muestra de 316
pacientes. Se recogié informacién mediante la técnica de encuesta, el
instrumento fue el cuestionario modelo SERVQUAL del MINSA adaptado
para la institucion de ESSALUD, con escala tipo Liker. La validez del
instrumento lo establece el manual del MINSA. La confiabilidad con alfa de
Cronbach fue de 0.80 con lo que se comprobo la valides y la confiabilidad
de dicho instrumento. Resultados: indican que el 86.71% de los de los
usuarios externos de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren Essalud perciben una buena calidad del servicio y el
64.24% de los usuarios manifiesta una satisfaccion aceptable ponderado.
El contraste de hip6tesis encontrado con la prueba Rho de Spearman indico
que el nivel de significancia hallado fue menor que 0.05 (0.00<0.05) por ello
se rechazo la hipotesis nula y se acepto la hipotesis alterna. Conclusion:
a un nivel de confianza de 95%, y una significancia de 0.05 existe un nivel
de relacion entre la calidad percibida y la satisfaccion de los usuarios
externos de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal

Sologuren Callao.2018.

Palabras claves: calidad percibida, satisfaccion del usuario externo.



RESUMO

Obijetivo: Determinar o nivel de relacdo entre a qualidade percebida e a
satisfacdo dos usuarios externos de oncologia médica no Hospital Nacional
Alberto Sabogal Sologuren Callao 2018. Metodologia: tipo aplicada com
desenho quantitativo transversal e relacional, ndo experimental. A partir de
uma populacdo de estudo de 1767 pacientes ambulatoriais atendidos na
area de oncologia médica do Hospital. Uma amostra de 316 pacientes foi
tomada. As informacgdes foram coletadas por meio da técnica de survey, o
instrumento foi o questionario modelo MINSA SERVQUAL adaptado para
a instituicdo ESSALUD, com escala do tipo Liker. A validade do instrumento
€ estabelecida pelo manual do MINSA. A confiabilidade com o alfa de
Cronbach foi de 0,80, com a qual foi verificada a validade e confiabilidade
do referido instrumento. Resultados: indicam que 86,71% dos usuarios
externos de oncologia médica do Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren Essalud percebem uma boa qualidade de servico e 64,24% dos
usuarios expressam uma satisfacdo ponderada aceitavel. O contraste de
hipéteses encontrado com o teste Rho de Spearman indicou que o nivel de
significancia encontrado foi menor que 0,05 (0,00<0,05), portanto a
hipétese nula foi rejeitada e a hipotese alternativa foi aceita. Concluséo:
com um nivel de confianca de 95% e significancia de 0,05, existe um nivel
de relagdo entre a qualidade percebida e a satisfacdo dos usuarios
externos de oncologia médica no Hospital Nacional Alberto Sabogal

Sologuren Callao.2018.

Palavras-chave: qualidade percebida, satisfacdo do usuario externo.



PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION

1.1 Identificacion del problema

La calidad de atencion de los usuarios en los diversos servicios
de salud, constituye uno de los elementos de la politica en salud
de nuestro pais, en donde lo que se busca es lograr, la
satisfaccion del usuario. Ello significa asegurar que cada
paciente reciba los servicios adecuados para conseguir una
atencioén 6ptima que implica exponerlos a un riesgo minimo. El
Ministerio de Salud, no logra responder a las demandas de la
poblacién. La calidad de atencion tiene un valor importante
dentro del contexto de la salud, y la satisfaccién del usuario
externo de una institucion es el indicador que mas se usa.

Para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (1), citado por
Messarina (2), la calidad de atencion es el “Conjunto de servicios
diagndsticos y terapéuticos para el logro de una atencién
sanitaria Optima, que sea de minimo riesgo en los resultados, y
la maxima satisfaccion para el usuario”. Asi, la OMS (2017) en
una publicacién de “evaluacidn de la calidad de la atencion
primaria en Haiti” reporto que de las 786 instalaciones de
atencién primaria, solo 332 (43%) instalaciones calificaron como
buenas para la atencion accesible. Pocas instalaciones se
clasificaron en prestacion efectiva de servicios (30; 4%), Por otro
lado, aproximadamente el 91% de la poblacion vivia a menos de
5 km de una instalacién de atencion primaria, solo un estimado
del 23% de la totalidad la poblacién, tenia acceso a atencién
primaria de buena calidad. (3)

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) en la
estrategia sobre la legislacion relacionada con la salud que
concuerda con lo estipulado en la resolucion CD50 que refiere a
la salud y los derechos humanos, sostiene que se debe
promuever el fortalecimiento de las capacidades técnicas del
personal de salud para mejorar el acceso y la calidad de los



servicios de salud, haciendo hincapié en los grupos que se
encuentran en situaciones de mayor riesgo. (4) Asi, también, en
un trabajo auspiciado por la OPS sobre “Calidad de Atencion en
Salud Practicas y representaciones sociales en las poblaciones
guechua y aymara del altiplano boliviano” realizado en el
municipio de Tinguipaya, a tres horas de departamento de
Potosi, que posee casi 30 mil habitantes, que cuenta con 18
puestos de salud y un hospital de salud intercultural (con camino
de tierra), sélo trabajan auxiliares de enfermeria, con pocos
recursos, viven sin su familia, y las ven sol6 los fines de semana
del mes, cuando realizan el cobrar de su sueldo; motivo por lo
que, los centros de salud rurales no prestan servicio,
percibiéndose entonces un deficiente calidad de servicio de
salud. (5)

En nuestro pais, entre 2006-2011 se han registrado 109,914
casos de cancer. La mayoria de pacientes oncolégicos en Lima
llevan tratamiento en el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas. El hospital Alberto Sabogal del Callao desde 2014
brinda atencion de servicio de oncologia médica a la poblacion
asegurada del Callao y zona norte de Lima. (6), (7), (8), (9), (10)
El Seguro Social de Salud ESSALUD en su documento de plan
de gestion de calidad del seguro social de salud 2016-2017
define la calidad de la atencién como la “provisién de servicios
de salud a los usuarios individuales y colectivos, accesible y
equitativa, con un nivel profesional excelente, considerando los
beneficios, riesgos y costos, para lograr la satisfaccion de los
asegurados”. Este tiene alcance de cumplimiento obligatorio
para todas las dependencias de la institucion que intervienen en
la prestacion de servicios a los asegurados, en el marco de la
gestion de calidad, seguridad del paciente y humanizacion de la
atencion. Por ello la preocupacion de ESSALUD en cuanto a la

calidad de la atencion tiene base sustentada en las normas del



estado peruano especificados en el Plan Estratégico
Institucional, el Plan Maestro, la Politica Nacional de Calidad en
Salud y la Politica Nacional de Calidad. (11)

El Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren, que hasta mayo
del 2013 funcionaba como centro asistencial, ubicado en el
Callao, presta servicio entre otros, en la especialidad de
oncologia médica, y que en los ultimos afios la atencién a los
asegurados se ha incrementado significativamente; tal es asi
gue algunas veces rebasa la capacidad de atencion que tenia
previsto, por ello los usuarios manifiestan disconformidad en la
atencion con expresiones como: “la informacion que brindada el
personal administrativo es insuficiente”, “el médico me trata con
indiferencia”, “en el consultorio con el médico no respetan mi
privacidad”, “los servicios higiénicos a veces estan sucios”, “yo
soy de edad avanzada entonces deben tener mas
consideracion”, “no respetan el horario de atencion”; estas son
las quejas mas frecuentes entre pacientes externo que se
atienden en el servicio de oncologia médica; situacion que nos

llevo a plantear el problema general de esta investigacion.

1.2 Formulacion de problemas
1.2.1. Problema General
¢Cuél es la relacion que existe entre calidad percibida y la
satisfaccion de los usuarios externos del servicio de oncologia
médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao
2018?
1.2.2 Problema especifico
e (;Cual es la relacibn que existe entre la dimension
confiabilidad y la satisfaccion de los usuarios externos del
servicio de oncologia del Hospital Nacional Alberto

Sabogal Sologuren. Callao 20187
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¢,Cual es la relacibn que existe entre la dimension
capacidad de respuesta y la satisfaccion de los usuarios
externos del servicio de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 20187
¢,Cudl es la relacibn que existe entre la dimension
seguridad y la satisfaccion de los usuarios externos del
servicio de oncologia médica del Hospital Nacional
Alberto Sabogal Sologuren Callao. 20187

¢,Cudl es la relacibn que existe entre la dimensién
empatia y la satisfaccion de los usuarios externos del
servicio de oncologia médica del Hospital Nacional
Alberto Sabogal Sologuren Callao. 2018?

¢,Cual es la relacibn que existe entre la dimension
elementos tangibles y la satisfaccion de los usuarios
externos del servicio de oncologia médica del Hospital

Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 20187

1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo General

Determinar el nivel de relacién que existe entre la calidad

percibida y la satisfaccion de los usuarios externos del servicio

de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal

Sologuren. Callao 2018.

1.3.2. Objetivo especifico

Establecer la relacion que existe entre la dimension
confiabilidad y la satisfaccion de los usuarios externos del
servicio de oncologia médica del Hospital Nacional
Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Establecer la relacion que existe entre la dimensién
capacidad de respuesta y la satisfaccion de los usuarios
externos del servicio de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.
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e Establecer la relacion que existe entre la dimension
seguridad y la satisfaccién de los usuarios externos del
servicio de oncologia médica del Hospital Nacional
Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

e Establecer la relacion que existe entre la dimension
empatia y la satisfaccion de los usuarios externos del
servicio de oncologia médica del Hospital Nacional
Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

e Establecer la relacion que existe entre la dimension
elementos tangibles y la satisfaccion de los usuarios
externos del servicio de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

1.4 Justificacion

1.4.1 Importancia teorica

Para un paciente externo una mala atencion lo lleva a sentirse
insatisfecho, ello puede llevarlo a evitar acudir a la siguiente cita
médica o busca un tratamiento no convencional, lo que podria
agravar su salud, consecuentemente afectara la productividad
laboral y la economia de su hogar con impacto negativo. Por ello
el aporte tedrico de esta investigacion es de relevancia porque
contribuye a realizar un analisis con datos directos de la situacion
actual. (12)

1.4.2. Importancia préactica

El estudio proporciona a la Institucion datos que permiten
generar cambios y mejora en la labor profesional de los
profesionales de la salud trabajadores y directivos de la
institucién, a partir de los resultados de esta investigacion dentro
de una politica de mejora continua institucional, Asi también,
sirve como referencia bibliografica para la realizacién de futuros

trabajos sobre el tema, pues hasta la actualidad no se realiz6
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una investigacion similar en oncologia médica del Hospital
Alberto Sabogal.

1.4.3. Importancia social

Los hospitales del sector publico presentan realidades
parecidas, a pesar de los esfuerzos que realiza el gobierno
central por ofrecer un mejor servicio, sin embargo, los pacientes
siguen manifestando opiniones que contrastan con la calidad de
atencion que se les brinda. El presente trabajo reporta datos
importantes referente a como perciben los usuarios externos, la
atencion que brinda el servicio de consultorio externo de
oncologia médica. Ademas, la empatia que transmite los
trabajadores de la institucion hacia el asegurado. Por lo tanto,
los datos obtenidos en esta investigacion nos permiten proponer
mejoras en la calidad de la atencion del personal del servicio de

oncologia, situacidén que generara un impacto social.
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Il MARCO TEORICO

2.1. Antecedente del estudio

2.1.1 Antecedente internacional

SALAZAR F. (2014) en su trabajo “Evaluacion de la calidad de
atencion y satisfaccion del usuario que asiste a la consulta en el
departamento médico del instituto nacional Mejia en el periodo
2012”. Realizado en quito Ecuador; hizo un estudio observacional
con un disefo epidemioldgico analitico trasversal en una poblacion
de 4822 usuarios, con una muestra de 391 sujetos; hizo una
encuesta con un cuestionario, de 20 preguntas, con una
confiabilidad medida de Alpha de Cronbach de 0,832. Midi6 la
calidad y satisfaccion. Reporté que, al terminar la consulta con el
profesional, el 92,1% usuarios manifestaron satisfaccién en la
atencién, entre 88,97 - 94,36%, y consideraron que a mayor
indiferencia y descortesia tienen menor grado de satisfaccion. (13)

HERMIDA, D (2015) estudio la “Satisfaccion de la calidad de
atencién brindada a los usuarios de la consulta externa del centro de
salud n° 2. Cuenca. 2014. Ecuador”; su estudio tuvo un disefio
descriptivo de corte transversal. Su objetivo fue Evaluar la calidad
de atencion brindada, con una muestra de 287 usuarios mayores de
18 afos; su estudio revelo que el 76,3 % eran mujeres; 46,7 %
casados, el 94,1 % viven en zonas urbanas, 46,7 % tienen
instruccion media, el 77,4 % manifestd satisfaccion con el servicio.
Concluyé que en el 92,8 %, servicios de odontologia, 85,71 %
farmacia, el 85,0% de psicologia y el 72,7 % de usuarios de
laboratorio clinico se declararon satisfechos con la calidad de
atencion que del centro de salud. (14)

AVILA T. y SAMANIEGO P. (2016) estudiaron “Calidad en la
atencion de los servicios de salud desde la Optica del usuario en el
centro San Vicente de Paul de la ciudad de Esmeraldas”. Ecuador;
Su objetivo general, analizar la calidad de la atencion de los servicios

de salud desde la 6ptica del usuario en el centro San Vicente de Paul
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de la ciudad de Esmeraldas. Encontro que, el 81% de los usuarios
del centro mostré un nivel de satisfaccion por las mejoras percibida.
El 94 % de los pacientes indico un nivel de satisfaccion elevado por
la Calidad del trato en la atencion. El 99 % de los usuarios del centro
respondié encontrarse satisfecho con la Gestion de calidad del
servicio médico. En cuanto a la Rapidez en la atencién, el 75 %
manifesto insatisfaccion. La muestra fue de 204 personas. . Elabor6
un cuestionario, instrumento de investigacion sobre los servicios de
salud que brindaba a sus usuarios, los procesos y el método de
atencién que se ejecuto6 entrevistando a la administradora del centro
de salud, asi como a otros administrativos. (15)

PRINCIPE L. y SANTIAGO R. (2017) estudiaron efectos de la
calidad de los servicios de salud: un estudio comparativo en
hospitales publicos vs. Hospitales privados en Puerto Rico. El
objetivo del estudio fue medir la relacion del Modelo SERVQUAL con
la satisfaccion de los clientes en hospitales publicos en comparacién
con los hospitales privados. Y la relacién entre las cinco dimensiones
del modelo SERVQUAL en hospitales publicos y hospitales
privados. La muestra comprende a pacientes que hayan sido
atendidos en un hospital publico u hospital privado en Puerto Rico
en los dltimos 3 afios. Registré6 203 cuestionarios completados de
pacientes que fueron atendidos en Hospitales en Puerto Rico. Segun
los resultados obtenidos las Pruebas T validan la primera parte del
modelo propuesto en la investigacibn donde se relacionan los
Hospitales Publicos y Hospitales Privados con las variables del
modelo de calidad de servicios SERVQUAL vy la satisfaccion del
cliente. Utilizé Correlacion de Pearson para la asociacion de las
variables encontrando los siguientes valores en Hospital Privado
(M=3.36, SD=1.04) y en Hospital Publico [M=2.94, SD=1.12; t (197)
=2.46, p=.015]. Las concluyeron que existe una relacién entre la
calidad de servicios y la satisfaccién de los usuarios ademas que

existe diferencia entre la calidad de servicios en Hospitales Publicos

15



vs. Hospitales Privados. Los hospitales privados brindan mayor
satisfaccion a sus clientes. (16)

HERNANDEZ Y COL. (2016) investigo sobre Satisfaccion y calidad
percibida de afiliados al Sistema de Proteccién Social en Salud de
México. Fundamentos metodoldgicos Salud Publica de México;
describe el marco conceptual en afiliados al Sistema de Proteccion
Social en Salud de México; método Encuesta de Satisfaccion y
calidad percibida de Usuarios del Sistema de Proteccion Social en
Salud de México. La muestra fue de 26 493 entrevistados a nivel del
estado y a nivel nacional. Se analiz6 los elementos metodol6gicos
de los estudios de 2013, 2014 y 2015. La encuesta captura
informacion sobre calidad percibida y satisfaccién. Se describen
indicadores de indices de satisfaccion y porcentaje de problemas de
calidad reportados. Realizaron diagramas de Pareto, correlacion
entre indicadores y se contrastdé con la satisfaccion con modelos
multivariados. Conclusion. Midieron la satisfaccion y calidad
percibida de los usuarios afiliados al Sistema de Proteccion Social
en Salud de México. (17)

2.1.2. Antecedente nacional

FERNANDEZ R. (2014) realiz6 un estudié observacional,
descriptivo, transversal y correlacional sobre “Calidad de la atencion
y grado de satisfaccién del paciente cardiaco transferido de la
provincia a consulta externa de cardiologia del Instituto Nacional del
Corazon INCOR” cuyo objetivo fue: Determinar la influencia de la
calidad de atencion sobre la satisfaccion del paciente cardidpata
transferido a la consulta externa de Cardiologia del Instituto Nacional
del Corazon. Con una muestra de 470 pacientes. El método para
extraccion de datos fue una encuesta con un cuestionario de
investigacion de SERVQUAL modificado. De las cinco dimensiones
evaluadas se encontro insatisfaccion en aspectos tangibles 71.28%,

fiabilidad 84.04%, respuesta rapida 71.7%, dimensiéon seguridad
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45.96%, dimension empatia 61.49%, (p=0.0010). Soélo en la
Dimensién seguridad se encontro el 52% de satisfaccion. Por ello,
los pacientes de Provincia no se sienten que se les atienda con una
calidad adecuada. (18)

DE LA CRUZ A. (2014) en su estudio descriptivo y transversal de la
Relaciéon entre la demanda insatisfecha por medicamentos y la
satisfaccion del usuario externo del policlinico militar de chorrillos
2008. Con el objetivo determinar la relacion entre percepcion de la
atencién médica en el consultorio externo de Medicina General y la
insatisfaccion de la atencibn en Farmacia; el método utilizado,
encuesta con un cuestionario validado. Los resultados lo sometieron
a la prueba chi cuadrado y el nivel de significancia estadistica
significativa p<0.05 e IC95 %. Muestra de 360 pacientes, el 62 %
tenia percepcion que la atencion médica fue: regular, y el 21.1 %
percibia que era mala y solo el 16.9% mencionaba que era buena.
En Farmacia del policlinico el 49.5 % califico de regular; el 19.7 %
manifestaba que era buena y el 30.8 % sostenia que era mala.
Concluy6 que existe una relacion directa entre la percepcion de la
atencion médica en Medicina General y la atencién en Farmacia con
baja aprobacion. (19)

REDHEAD (2015) investigando sobre “Calidad de servicio vy
satisfaccion del usuario en el Centro de Salud Miguel Grau Distrito
de Chaclacayo 2013”. Objetivo, establecer la relacion que existe
entre la calidad de servicio y la satisfaccion del usuario del centro de
Salud “Miguel Grau” de Chaclacayo. El disefio de investigacion fue
no experimental, de tipo transaccional y descriptivo correlacional.
Recopil6 la informacién usando el cuestionario de calidad de servicio
(SERVQUAL) y el cuestionario de satisfaccion del cliente externo. La
muestra fue de 317 de clientes externos del Centro de Salud “Miguel
Grau” de Chaclacayo. Demostré que si existe una relacion directa y
significativa entre la calidad del servicio y la satisfaccion de los

usuarios del Centro de Salud “Miguel Grau” de Chaclacayo. (20)
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RAMIREZ V. (2016) realizo una investigacion de tipo descriptivo
correlacional de Calidad de servicio y satisfaccion del usuario del
area de Farmacia del Hospital Santa Gema de Yuri maguas, 2016.
Con el objetivo de determinar la relacion entre la calidad de servicio
y la satisfaccion del usuario del area de Farmacia del hospital; en
este estudio utiliz6 una muestra de 30 usuarios que reciben los
servicios de la farmacia del Hospital. EI método utilizando, encuesta
con un cuestionario validada por un Juicio de Expertos. Encontré que
existe una relacion directa y positiva de 0.2705 de coeficiente entre
la calidad de servicio y la satisfaccion del usuario del area de
Farmacia del hospital Santa Gema de Yurimaguas. (21)

SIFUENTES 0. (2016), estudi6 satisfaccion del usuario y calidad del
cuidado de enfermeria en el servicio de cirugia hospital regional
docente de Trujillo. Objetivo, determinar la relacion del nivel de
satisfaccion del usuario hospitalizado y la calidad del cuidado de
enfermeria en el servicio de Cirugia del Hospital Regional Docente
de Trujillo. Tomo como muestra a 194 usuarios hospitalizados;
método aplico dos instrumentos: la escala de satisfaccion del usuario
y calidad. Aplicé la prueba estadistica chi cuadrado y concluyé que:
El 51 % de los usuarios hospitalarios tienen un bajo nivel
satisfactorio de la calidad del cuidado de enfermeria, s6lo 27.8 %
tienen un nivel satisfactorio del cuidado, y el 5.2 % tienen un nivel
muy satisfactorio; pero el 16 % presenta insatisfaccion del cuidado
de enfermeria. Concluy6 que existe una relacion entre el nivel de
satisfaccion del usuario y la calidad de cuidado de enfermeria con

una significancia de p < 0.05. (22).

2.2. Bases Epistemoldgicas.

El concepto de calidad, ha sufrido cambios con el transcurrir del
tiempo, mas aun en el proceso de la industrializacion de la sociedad.
Asi en el periodo medieval de la historia, las organizaciones

laborales exigian largos periodos de preparacion antes de ser
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llamados maestros artesanos. (23) Recién en el siglo XX, la calidad
adquiere gran importancia debido a que las empresas cada vez se
hacen mas competitivas. Precisamente, en este periodo, aparecen
los pensadores que postulan las teorias modernas de la calidad.
Entre los que destacan Frederick W. Taylor, quien postulé nuevos
métodos para aumentar la produccion, entonces, percibié que los
trabajadores eran valorados por su produccién (Taylorismo), esta
corriente perduré una parte del siglo pasado, la calidad, en su
concepto actual, distaba mucho de esa forma de pensamiento. En
1931, Walter E. Shewart, publica Economic Control of Quality of
Manufactured Products, en el que propone la aplicacion de la
estadistica a la produccién para mejorar la calidad. Pero, Edwards
Deming, postula el control estadistico de la calidad en Estados
Unidos. Por otro lado, Juran J, implementa y desarrolla el control de
calidad en Japon, sus obras como “Manual de control de calidad” o
“el liderazgo para la calidad”, y “la planificacion para la calidad”
refleja sus postulados. Ishikawa K, también propuso teorias de
control de calidad, para la industria en Japon, como el diagrama
causa-efecto, que sirve para el analisis de la causalidad de un
fendmeno. Asi también, Avedis Donabedian (1980) propuso una
definicion de calidad asistencial, refiere que la Calidad de la atencion
es el mas alto bienestar que puede obtener un cliente. (24)

Desde la perspectiva actual, se puede mencionar dos corrientes
filosoficas dela calidad, como dice Roas (2016), la escuela europea
y la escuela norteamericana. Entre los representantes de la escuela
europea se encuentra Gronroos quien postula cuatro elementos de
la calidad: la creacién del servicio de calidad, la produccion de la
calidad del servicio, la oferta de la calidad del servicio, y la imagen
del servicio. Este enfoque filos6fico se centra en lo que el usuario
busca realmente y qué es lo que califica como bueno; establece dos
dimensiones del servicio entregado: la calidad técnica del servicio

(lo que el cliente quiere), y la calidad funcional (como se prestara el
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servicio). Ambos, concatenados, generan una imagen en el cliente
quien califica en funcion a su experiencia previa. Otro representante
de esta escuela es Eiglier y Langeard, ellos consideran la calidad
como un producto tangible, la calidad del servicio la equiparan a la
fabricacion de un producto de calidad. Una tercera “modelo
tridimensional de la calidad del servicio” que es sostenido por
Lehtinen y Lehtinen: calidad fisica, calidad interactiva y calidad
corporativa.

Por otro lado, la escuela norteamericana también posee tres
representantes: Parasuraman, Zeithaml y Berry quienes plantearon
el modelo SERVQUAL (Servicio de Calidad), esta teoria sostienen
gue la calidad del servicio es la diferencia entre la expectativa y la
percepcion, a la falta de conocimiento de parte de la organizacion de
lo que realmente espera el cliente (expectativa) lo denomina
brechas.

Croniny Taylor, también representantes de esta escuela, cuestionan
el modelo SERVQUAL, debido a la complejidad, de su ejecucion y
sostiene que solo con la percepcion se lograra determinar la calidad
del servicio y crean el modelo SERPERF (Servicio Percibido); un
tercer representante es Teas quien plantea que para determinar la
calidad del servicio se debe medir mediante dos tipos de
instrumentos: el desempefo evaluado y la calidad normada. (25)
Las definiciones de la satisfaccion del usuario, recibe diferentes
formas de enfoque académico tanto de servicios como del acabado
final del producto. La satisfaccion del usuario es lo que todo
empresario busca para poder medir la calidad de su producto o el
servicio que ofrece su firma ademas es un elemento fundamental del
marketing. Actualmente se pueden encontrar numerosas
definiciones sobre la satisfaccion como menciona Giese y Cote
(2000), Moliner (2004) y Parra (2006) citado por Ros A, 2016 (26)

como se puede apreciar en las siguientes lineas:
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Segun Howard y Sheth (1969), la satisfaccién es un estado cognitivo
derivado de la adecuacion de la recompensa recibida respecto al
sacrificio realizado

Por su parte Hunt (1977), sostiene que la satisfaccion es la
evaluacion que analiza si una experiencia es tan buena como se
esperaba

Asi también Oliver (1980), refiere que satisfaccion es el estado
psicologico final resultante de unir la sensacion de la des
confirmacion de expectativas a los sentimientos previos sobre la
experiencia de consumo afectiva

En cambio Churchill y Surprenant (1982) se refieren a la satisfaccion
como la respuesta a la comparacion de los costes/beneficios en
relacion a los esperados

Por otro lado Westbrook y Reilly (1983) definen la satisfaccion como
respuesta emocional causada por un proceso cognitivo que surge
tras la comparacién de las percepciones con las necesidades y
deseos del individuo

También Day (1984), sostiene que la satisfaccion es la respuesta
evaluativa de la discrepancia percibida entre las expectativas y el
rendimiento final percibido del producto tras su consumo

Cadotte, Woodruff y Jenkins (1987) refieren que la satisfaccién es la
sensacion desarrollada a partir de la evaluacién de una experiencia
de uso.

Por otro lado Fornell (1992), sostiene que la satisfaccion es la
evaluacion general posterior a la compra.

Por su parte Mano y Oliver (1993), sobre la satisfaccion lo definen
como el juicio evaluativo posterior al consumo que varia a lo largo
de un continuo heddnico

Halstead et al. (1994) sostiene que es la respuesta afectiva a una
transaccion especifica resultante de la comparacion del rendimiento

del producto con algun estandar fijado con anterioridad a la compra
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En otro momento Oliver (1997), sobre la satisfaccion definen como
el juicio del rendimiento que un producto o servicio ofrece para un
nivel suficiente de realizacion en el consumo

Por otro lado Giese y Cote (2000), refieren que la satisfaccion es un
conjunto de respuestas afectivas de intensidad variable que se dan
en un momento temporal especifico, de duracién limitada y a
determinados aspectos del consumo de un producto.

Asi mismo para Vanhamme y Snelders (2001), la satisfaccion es un
estado psicoldgico y relativo que resulta de una experiencia de
compra y/o consumo

En cambio para Martinez-Tur et al. (2001), la satisfaccién es una
evaluacion postconsumo, susceptible de cambio en cada
transaccion, fuente de desarrollo y cambio de las actitudes hacia el
objeto de consumo, y que es el resultado de procesos psicosociales
de caracter cognitivo y afectivo. (27, 28, 29)

2.3 Bases Culturales

La cultura entendida como las diversas formas de expresion de un
grupo humano, organizacion, sociedad, nacion, con sus costumbres,
creencias, practicas, formas de comportamiento, dialectos etc; se
manifiesta dentro de una sociedad, necesariamente, como sostiene
la teoria de los sistemas sociales, centrado en la comunicacion de
los grupos humanos.

Aunque parezca un tema para expertos el concepto de cultura cobra
vigencia cuando se habla desde un enfoque de calidad de un
producto o de un servicio. Un paradigma de la cultura y la calidad es
la nacién japonesa, que gracias al aporte de Deming sobre calidad,
desde cuya perspectiva mejoraron y perfeccionaron su propia
industria la cual adoptaron como un estilo de vida, una forma de
pensamiento, un modelo, una guia, una respuesta como grupo
humano, totalmente organizados, como se puede apreciar en el
prestigio que posee actualmente la industria japonés, visto asi el

aspecto cultural de todo un pueblo cobra relevancia y es vigente para
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nuestros tiempos, por lo que las empresas hoy en dia son mas
competitivos de tal manera que cada vez se van perfeccionando de
acuerdo a sus necesidades y a los logros que van alcanzando. Asi,
actualmente, una organizacién a no se puede concebir sin que tenga
una cultura de calidad. (30)

En el Perq, para el afio 2012 ya se contaba con 1000 empresas
privadas certificados con el sistema ISO 9001 (ISO es una
organizacion internacional que agrupa los institutos internacionales
de normalizacién con el objetivo de certificar a las organizaciones de
distintas partes del mundo que cumplan con ciertos parametros
minimos de calidad del producto), con esa preocupacion el 2014
crean el sistema nacional de calidad SNC, la que actualmente,
promueve una cultura de calidad con la responsabilidad de impulsar
las politicas de calidad y certificar a las empresas publicas y
privado.(31)

2.4 Base cientifica

La teoria que postula Avedis Donabedian sostiene que debe
evaluarse tres dimensiones: estructura; que tiene que ver con las
caracteristica fisicas de la organizacién, personal equipos,
instalaciones fisicas, reglamentos; proceso, lo que hace la
organizacion por los pacientes, los procedimientos y Resultado, que
evalla si cumplié o no los indicadores, gastos, si logro el bienestar
de los pacientes. Esta teoria estudia la calidad de la atencién en
funcién de los resultados obtenidos.

Por otro lado la teoria de Gronroos, sostiene que la calidad es
objetiva y es aceptable; compara la expectativa con la percepcion
del propio usuario.

La metodologia Servqual, es una herramienta desarrollada por
Valerie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L Berry, como uno
de sus métodos obtenidos en una investigacion iniciada en 1985, lo
cual constituye una de las primeras investigaciones formales en

materia de calidad de servicio. Este modelo es también conocido
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como “modelo de discrepancias”. Para los autores existe una
calidad esperada y una calidad percibida. En el desarrollo de esta
teoria es un estudio empirico desde el punto de vista del cliente con
el modelo de calidad del servicio. En 1998, el modelo se redefinio y
denomin6 SERVQUAL. (32)

Satisfaccion = Z( Pj- Ei)

Parasumaran y colaboradores postulan para este método cinco

dimensiones:

a) Empatia; interés que se manifiesta por el usuario

b) Confiabilidad; la destreza con que se brinda el servicio al usuario
c) Seguridad; es el grado de conocimiento del servicio que se brinda
d) Capacidad de respuesta; rapidez con que se presta el servicio.
e) Aspectos tangibles; se refiere a las instalaciones y equipos con

gue cuenta la empresa para brindar el servicio.
2.3.2 Escala SERVPERF

La teoria de Cronin y Taylor, citado por Feldmeuth (2017), postulan
la escala Service Perfomance, SERVPERF, es una modificacion del
modelo SERVQUAL. Mide el desempefio del servicio y la calidad del
servicio. Para este método lo mas importante para determinar la
calidad de servicio es utilizar las percepciones. Para ello
propusieron cuatro diferentes variables para medir la calidad del
servicio: Percepcion-expectativas; (Percepcidn-expectativas) desde
su Importancia; Percepciones y Percepciones desde su Importancia.
Primera ecuacion es la puntuacion del SERVQUAL; la segunda, el
peso relativo de SERVQUAL, vy, las ultimas dos, puntuacion y peso
relativo del SERVPERF. La puntuacion SERVPERF es la sumatoria
de las puntuaciones de percepcion. Lo resume en la férmula: (32)
Calidad percibida = ZPj

Ambos modelos de evaluacion de calidad y satisfaccion poseen

ventajas y desventajas, segun los criterios de algunos autores. Entre
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las ventajas del modelo SERQUAL se refieren que es un Modelo
basico para todos los sectores y tipos de negocio, facilita la
identificacion de puntos focales de calidad en la percepcion de los
clientes, el modelo tiene validez convergente y discriminatoria; entre
las desventajas mas resaltantes podemos mencionar que este
modelo presenta Inestabilidad en el tiempo y ademas demanda de
mayor tiempo en la recoleccion de datos. Por otro lado el modelo
SERVPEREF tiene la ventaja de ser un modelo basico para todos los
sectores negocio, posee validez convergente y discriminatoria, en su
aplicacion se utiliza menor tiempo de recoleccion de los datos y por
lo tanto tiene menor costo operativo; la critica a este modelo esta en
relaciona la inestabilidad en el tiempo. Aun asi, los dos modelos son
vélidos de son validos en su aplicacién segun se acomoden en el
tipo de cliente a analizar, entonces como la consistencia del modelo
SERVPERF es similar ala de SERVQUAL y de menor costo y tiempo
de entrega, en los estudios de evaluacion de calidad, el modelo
SERVPERF es el mas utilizado en un 90% de los articulos
empiricos. (33)

Otro modelo tedrico multidimensional, postulado por Brady y Cronin,
sostiene que la percepcion de la calidad del servicio, por los
usuarios, es evaluado desde distintos niveles para tener una
percepcion global desde tres dimensiones: calidad de la interaccion,

ambiente fisico y calidad de los resultados (32)

2.5 Base Normativa

En el Perd, el ministerio de salud mediante una R.M. 519- del 2006
crea el sistema de gestion de calidad en salud y resuelve un
conjunto de medidas a fin que la organizacion dirija en temas de
gestion de politicas de calidad. Para el 2009 el ministerio de salud
da un paso mas en temas de calidad con la R.M. 727-2009 del
MINSA en donde establece la politica nacional de calidad en salud
con el fin de contribuir en la mejorar de la calidad de la atencién de

salud en las organizaciones proveedoras de servicios de salud
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establece la implementacion de directrices a cargo de la Autoridad
Sanitaria Nacional. Luego, el 2011, publica un documento guia,
mediante la RM N° 527-2011/MINSA, “Guia Técnica para la
Evaluacion de la Satisfaccion del Usuario Externo en los
establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo”, con el
que se establece una guia para medir la calidad a través de la
satisfaccion. Asi también, la RM N° 095-2012/MINSA. Guia Técnica.
Elaboracion de Proyectos de Mejora y la Aplicacion de Técnicas y
Herramientas para Gestion de la Calidad, complementa para su
aplicacién a como gestion de calidad. En ese sentido, mediante Ley
N° 30224 / 11 Julio 2014 se crea el Sistema Nacional para la
Calidad, Crea el Consejo Nacional para la Calidad, Crea el Instituto
Nacional de Calidad. Entonces se establece que el Ministerio de la
Produccion es la entidad competente para dictar la politica nacional
sobre calidad entidad que actualmente rige. Asi también mediante
RM N° 502-2016/MINSA.NTS N° 029-MINSA/DIGEORES V.02;
documento que establece la “Auditoria de la calidad en la atencion
en salud”. Todos estos documentos se encuentran vigentes y son de

aplicacion. (31)

2.6 Bases Conceptuales

2.6.1 conceptos de calidad

Ishikawa refiere que un trabajo de calidad debe disefiar, producir un
bien o servicio que sea util lo mas econdémico posible y siempre
satisfactorio para el usuario.

Alayo, C. (2016) cita a Avedis Donabedian y a Edward W. Deming
sobre la calidad: "Calidad de la atencion es aquella que se espera
que pueda proporcionar al usuario el maximo y mas completo
bienestar después de valorar el balance de ganancias y pérdidas
gue pueden acompainiar el proceso en todas sus partes”, “la calidad
consiste en exceder las necesidades y expectativas de los clientes

a lo largo de la vida del producto”, respectivamente. (34)
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Asi también “La calidad de servicio es la satisfaccion de los clientes
con respecto a cualquier servicio dado o articulo fabricado y segun
cualquier criterio, si es que tiene alguna opinién que ofrecer,
mostrara una distribucion que va desde la insatisfaccion extrema a
la mayor complacencia de gran satisfaccién”. Deming citado por
Readhed (10)

2.6.2. Caracteristicas de la calidad

Es el conjunto de cualidades que deben tener los servicios de salud
en el proceso de atencion a los usuarios desde el punto de vista
técnico y humano, para alcanzar los efectos deseados tanto para los
proveedores como por los usuarios.(35) La propuesta por
Donabedian es aceptada por el Ministerio de Salud. “la calidad de la
atencién es un requisito fundamental, orientado a otorgar seguridad
a los usuarios, satisfaciendo sus expectativas por la atencion de
salud y minimizando los riesgos en la prestacion de servicios”. (35)

2.6.3. Dimensiones de evaluacion de la calidad

Segun Parasuraman A, Zeithaml V, Berry L citado por Olaza (2016)

la calidad del servicio posee cinco dimensiones:

a) Confiabilidad: Habilidad y cuidado de brindar el servicio ofrecido
en forma tal como se ofrecié y pacto.

b) Capacidad de Respuesta: Disposicion y buena voluntad de
ayudar a los usuarios y proveerlos de un servicio rapido y
oportuno.

c) Seguridad: Cortesia y habilidad para transmitir credibilidad
confianza y confidencia en la atencidn con inexistencia de
peligros, riesgos o dudas.

d) Empatia: Disponibilidad para ponerse en el lado del otro, pensar
primero en el paciente y atender segun caracteristicas y
situaciones particulares. Cuidado y atencion individualizada.

e) Aspectos Tangibles: Apariencia de las instalaciones fisicas,

equipamiento, apariencia del personal. (36)

2.6.4. Satisfaccion del paciente
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El desarrollo alcanzado por las ciencias médicas en la actualidad y
la necesidad de evaluar la calidad de los procesos asistenciales que
se brindan en salud, han hecho necesario retomar el concepto de
satisfaccion, como uno de los indicadores de excelencia en la
prestacion de los servicios”. (37)

La satisfaccion del cliente también es considerada como el “nivel del
estado de animo de la persona” luego de contrastar las cualidades
los productos o servicios, entonces “Calidad es adecuar al uso”
“Calidad es el grado en que satisfacemos las expectativas del
cliente”. Satisfaccion también es la sensacién que percibe el
individuo cuando lograr el equilibrio entre la necesidad o
necesidades y la motivacion (38)

La evaluacion de la satisfaccion del paciente y los servicios de
cuidado de la salud es bastante comun. Podemos mencionar cuatro
factores. Primero, el ejercicio tiene validez frente al mercado interno
del servicio de salud: los clientes como consumidores por lo que se
busca aumentar la eficacia para mejorar el producto. Segundo, se
busca la satisfaccion del paciente recuperando su salud. Tercero, al
ser el servicio con fondos del sector publico, los clientes comentan y
se preocupan por la implementacion de politicas de cuidado de la
salud. Cuarto, se cree que la evaluacioén de la satisfaccién del cliente
es faciles de realizar. (39) (40) (41) (42)

2.7. Definicion de términos bésicos.

Calidad, la totalidad de partes y caracteristicas de un producto que
se refieren a su capacidad de satisfacer necesidades expresas
implicitas. (35).

Evaluacion de la calidad, proceso que considera tres criterios:
estructura, proceso e impacto. (35).

Satisfaccion, sensacion que el individuo experimenta al lograr el
restablecimiento del equilibrio entre una necesidad o grupo de

necesidades y el objetivo a los fines que la reducen. (35).
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Tangibles, Como la parte visible de |la oferta: la apariencia y limpieza
de las instalaciones fisicas, equipo, personal y materiales de
comunicacion. (35).

Confiables, la habilidad para desarrollar el servicio prometido en
forma acertada y como fue dicho. (3).

Respuesta del personal: respuesta pronta y deseada, deseo de
ayudar a los usuarios y de proveer el servicio con prontitud. (35).
Seguridad, conocimiento y cortesia del personal y su habilidad para
producir confianza. (35).

Empatia, el carifio, la atencion individualizadas que se provee a los
usuarios, el deseo de comprender las necesidades precisas del
cliente y encontrar la respuesta mas adecuada. (35).

Oncologia médica, Se define como la subespecialidad de la
Medicina interna que se ocupa del diagnostico de las neoplasias, de
los modos de progresion y extension de la enfermedad, de la
coordinacion de las terapéuticas radicales y paliativas y de la
asistencia integral del diagnoéstico hasta la epicrisis. (2)

Usuario Externo, Persona que acude a un establecimiento de salud
para recibir una atencion de salud de manera continua y con calidad,

en el contexto de familia y comunidad. (35)

Calidad de la Atencién, Conjunto de actividades que realizan los
establecimientos de salud y los servicios médicos de apoyo en el
proceso de atencion, desde el punto de vista técnico y humano, para
alcanzar los efectos deseados tanto por los proveedores como por
los usuarios, en términos de seguridad, eficacia, eficiencia y

satisfaccion del usuario. (34)
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lIl VARIABLES E HIPOTESIS

3.1 Definiciéon de variables:

Variable 1: Calidad percibida por los usuarios externos de oncologia
médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren: Conjunto
de actividades que realizan los establecimientos de salud y los
servicios médicos de apoyo en el proceso de atencion, desde el
punto de vista técnico y humano, para alcanzar los efectos deseados
tanto por los proveedores como por los usuarios, en términos de

seguridad, eficacia, eficiencia y satisfaccion del usuario. (29)

Variable 2: Satisfaccion de los usuarios externos del servicio de
oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren:
Grado de cumplimiento por parte de la organizacion de salud,
respecto a las expectativas y percepciones del usuario en relacion a

los servicios de oncologia de la institucion
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3.2 Operacionalizacion de variables

Calidad percibida por los
usuarios  externos de
oncologia médica del
Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren.

La calidad de atencién percibida
es la comparacion entre lo que el
cliente espera recibir, es decir sus
expectativas, y lo que realmente
recibe o él percibe que recibe,
desempefio o percepcion del
resultado del servicio.

Transmisién de confianza

Capacidad de respuesta

Rapidez
Accesibilidad
Disponibilidad de atencién

Medidas de seguridad de la atencién

Seguridad Seguridad fisica
Atencién personalizada
Empatia Generosidad

Identificacion

Aspectos Tangibles

Instalaciones fisicas,
equipos, apariencia de la persona

Satisfaccion de los
usuarios  externos de
oncologia médica del
Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren.

Respuesta de los consumidores
por las percepciones entre esas
expectativas y la percepciéon del
servicio recibido.

Satisfaccion

Nivel de satisfaccion
(percepcion —expectativa)

i ESCALA DE
VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES
MEDIDA
. Escala tipo Likert cinco
Cortesia
Confiabilidad Amabilidad valores

1=Muy mala
2=Mala
3=Regular
4=Buena
5=Muy buena

-1=Insatisfecho
0=Satisfecho
1=Muy satisfecho
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3.3 Hipotesis general e hipotesis especifica
3.3.1. Hipotesis general

La calidad percibida se relaciona en un nivel significativo con la
satisfaccion de los usuarios externos del servicio de oncologia
meédica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao
2018.

3.3.2. Hipotesis especificas

e EXxiste una relacion directa y significativa entre la dimension
confiabilidad y la satisfaccion de los usuarios externos del
servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren. Callao 2018.

e Existe una relacion directa y significativa entre la dimension
capacidad de respuesta y la satisfaccion de los usuarios
externos del servicio de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

e Existe una relacion directa y significativa entre la dimension
seguridad y la satisfaccion de los usuarios externos del
servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren. Callao 2018.

e EXxiste una relacion directa y significativa entre la dimension
empatia y la satisfaccion de los usuarios externos del servicio
de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren. Callao 2018.

e Existe una relacion directa y significativa entre la dimension
elementos tangibles y la satisfaccion de los usuarios externos
del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto

Sabogal Sologuren. Callao 2018.
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IV METODOLOGIA

4.1 Tipo de investigacion

Esta investigacion es de tipo Aplicada. Porgue en su ejecucion
se buscé la aplicacién y obtencion de resultados practicos de
conocimientos. De enfoque cuantitativo, porque se obtuvo datos
como medicién numérica para probar la hipétesis y para el
analisis estadistico. Y es estudio transversal, porque se
recolecto los datos a los usuarios externos de oncologia médica
del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren en un solo
momento a través de la encuesta, desde 5 de junio al 30 de
agosto del 2018. (43)

4.2 Disefio de investigacion

El disefio es no experimental, porgue no se realizé6 manipulacion
de las variables, soOlo se observo el fenbmeno, en forma
individual, los pacientes llenaron la encuesta espontdneamente,
en forma natural, para después analizarlos. Es de nivel
relacional, porque examino la relacion existente entre la calidad
percibida y la satisfaccion de los usuarios externos de oncologia
médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren,
describen la relacion entre  variables, como menciona
Hernandez. (43)

M: usuario externo del servicio de oncologia
O1: calidad de atenciéon
r: Es el coeficiente de relacion entre las dos variables.

O2: satisfaccion
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4.3 Poblacion y muestra

Poblacion: La poblaciéon (N), se tom6 como referencia a los
pacientes externos atendidos en el area de oncologia médica del
Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren en todo el afo
anterior dividido entre doce, determinandose que 1767 pacientes
como promedio son atendidos por mes, en dos turnos, en el area
de oncologia médica

Muestra: la unidad de analisis fue un paciente atendido en el
area de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren. Callao 2018, escogido al azar. Para hallar el tamafio
de muestra se uso la siguiente férmula para muestras mayor a
30 unidades.

n= NZ2pq
(N-1)E2+Z2pq

n: Tamafo de la muestra

N: Tamafio de la poblacion

Z: nivel de confianza 95%

p: Probabilidad de éxito 50 %

g: Probabilidad de fracaso 50 %

e: Error permisible (Diferencia proporcién poblacional y muestral)
El tamafio de la muestra n se hallé con un nivel de confianza al
95 %, con un error permisible que fue al 5 %; las probabilidades
tanto de éxito como de fracaso lo consideramos en un 50 % que
ocurra para cualquiera de los dos situaciones, p y q, que
traducidos desde las tablas estadisticas fue como sigue:

~ 1767(1,96)2(0,5)(0,5) _ 1697.03
"= (1766)(0,05)% + (1,96)2(0,5)(0,5) _ 53754

316

Por ello se trabajo con una muestra de 316 usuarios externos
del servicio de oncologia médica del hospital que asistieron entre

el mes de junio y julio del 2018.
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Criterios de Inclusion: Usuarios externos a encuestar: ambos
sexos, mayores de 18 afios, al momento que acuden al servicio
de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren. La investigacion se realizarAd Unicamente a los
pacientes con la condicién de: Tratamiento Ambulatorio.

Criterios de Exclusiéon: Menores de 18 afios y acompafiante y
aqguellos pacientes que presenten algun tipo de discapacidad por
lo que no puedan expresar su opinion. Usuarios que no desee

participar en el estudio. Usuarios con trastornos mentales.

4.4 Técnicas e instrumento de recoleccion de datos
La técnica de aplicacién de la encuesta fue de manera personal,
elegida en forma aleatoria. El instrumento que se utilizo en esta
investigacion se tomo6 del documento “Guia Técnica para la
Evaluacion de la Satisfaccion del Usuario Externo en los
Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo”.
MINSA que se encuentra vigente para su aplicacién a nivel
nacional. Se hizo una adaptacion para Essalud especificamente
motivo por el cual se le sometio a un calculo de valides interna
del cuestionario con una prueba de Cronbah para verificar si la
adaptacién de las preguntas modificaba lo propuesto por el
documento mencionado lineas arriba. Se encontré6 que en la
escala de Cronbach tenia alta significancia al realizar los
célculos con un piloto de 31 pacientes externos, para evaluar la
confiabilidad de consistencia interna del instrumento.
El Cuestionario SERVQUAL que midio la calidad de servicio del
area de oncologia médica, tiene cuatro partes:
1) El consentimiento informado
2) Datos generales del encuestado.
3) 22 Preguntas de las expectativas del usuario externo de
oncologia médica.
4) 22 Preguntas sobre la percepcion de la calidad de servicio
recibido en el area de oncologia médica.
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Se consideré cinco dimensiones para evaluar la calidad:

Confiabilidad: Preguntas del 01 al 05

1. Que el personal de informes, le oriente y explique de
manera clara y adecuada sobre los pasos o tramites para la

atencion en consulta externa.

2. Que la consulta con el médico se realice en el horario

programado.

3. Que la atencion se realice respetando la programacion y el

orden de llegada.

4. Que su historia clinica se encuentre disponible en el

consultorio para su atencion.

5. Que las citas se encuentran disponibles y se obtenga con
facilidad.

Capacidad de Respuesta: Preguntas del 06 al 09

6. Que la atencién en el médulo admisién sea rapida.

7. Que la atencidn a las quejas y reclamos sean oportunas.
8. Que le orienten en el cumplimiento de las medidas de
seguridad.

9. Que la atencioén en farmacia sea rapida

Seguridad: Preguntas del 10 al 13

10. Que La atencién en el consultorio se respete su privacidad

11. Que el médico le realice un examen fisico completo y

minucioso por el problema de salud que motiva su atencion.

12. Que el médico le brinde el tiempo necesario para contestar

sus dudas o preguntas sobre su problema de salud
13. Que el médico que le atienda (e), le inspire confianza

Empatia: Preguntas del 14 al 18
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14. Que el personal de consulta externa le trate con
amabilidad, respeto y paciencia.

15. Que el médico que le atiende, muestre interés en

solucionar su problema de salud.

15. Que usted comprenda la explicacion que el médico le

brinda sobre el problema de salud o resultado de la atencién.

17. Que usted comprende la explicacion que el médico le
brinda sobre el tratamiento que recibira: tipo de

medicamentos, dosis y efectos adversos.

18. Que usted comprende la explicacion que le brinda el

médico sobre los procedimientos o analisis que le realizaran.
Aspectos Tangibles: Preguntas del 19 al 22

19. Que los carteles, letreros y flechas de la consulta externa

sean adecuados para orientar a los pacientes.

20. Que la consulta externa cuenta con personal para informar

y orientar a los pacientes y acompaifiantes.

21. Que los consultorios cuentan con los equipos disponibles

y materiales necesarios para su atencion.

22. Que el consultorio y la sala de espera se encuentren

limpios y cémodo.

Las preguntas de Expectativa como de Percepciéon presenta el

diseno del modelo de escala de Likert del con valores

cualitativos dell al 5, considerando 1 la mas baja y 5, la mas alta.

La calidad percibida se determiné segun modelo SERVPEF; las

preguntas de percepcion que se toma de SERVQUAL

modificado que establece el ministerio de salud como modelo

para su aplicacién a nivel nacional.
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La determinacion de la satisfaccion se realizO mediante la
diferencia entre expectativa y percepcion considerando tres
indicadores. Los resultados para la obtencion de la satisfaccion
de acuerdo a la brecha entre expectativa y percepciéon mediante
la siguiente calificacion:

Percepcidn— expectativa= cifra positiva, usuario muy satisfecho.
Percepcion— expectativa = cero, usuario satisfecho.

Percepcion— expectativa = cifra negativa, usuario insatisfecho.

4.5 Procedimiento de recoleccion de datos
Para la ejecucion de la encuesta se dio inicio presentando una
solicitud al Director del Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren. Se Coordind con los directivos de oficinas y jefaturas
correspondientes (Comité de investigacion y comité de ética de
la institucion hospitalaria). Luego se procedié a organizar la
logistica y capacitacion para la recoleccion de los datos.
Identificamos la poblacion muestral. Y la ubicacion del area de
oncologia. A todos los pacientes externos que asistian para
atenderse al area de oncologia médica se les proporcionaba un
documento de consentimiento informado, previo a la encuesta
del Servqual, en donde el paciente, después de leerlo, tomaba
la decision de participar o no participar en la encuesta; luego de
aceptar su participacion informado se le entregaba tres hojas
impresas donde procedian a responder las preguntas del

cuestionario en un tiempo promedio de 12 minutos.

4.6 Procesamiento estadistico y analisis de datos
Se cre6 una base de datos en el programa Excel a partir de las
respuestas del cuestionario de los pacientes externos que
acudieron al servicio de oncologia. Para hallar los cuadros y
graficos descriptivos se utilizé programa estadistico informéatico
Spss. Para la prueba de hipétesis se empleé el estadistico de
correlacion de Rho de Spearman con el programa estadistico

Spss.
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V RESULTADOS
5.1 RESULTADOS DESCRIPTIVOS:
CUADRO N°5.1.1 Sexo de los usuarios externos del servicio de
oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren.
Callao 2018

Sexo Numero Porcentaje
Masculino 127 40,2
189 59,8
Femenino
TOTA 316 100,0

Fuente: disefio de los autores

CUADRO N° 5.1.2 Edad de los pacientes encuestados los usuarios
externos del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Edad Numero Porcentaje
21 a 30 23 7,3
31a40 43 13,6
41 a 50 142 44.9

51 a mas 108 34,2

Total 316 100,0

Fuente: disefio de los autores
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Cuadro 5.1.3 Niveles de la dimension confiabilidad percibida por los

usuarios externos del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional

Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Niveles Frecuencia | Porcentaje
Confiabilidad | regular 20 6,3
percibida buena 196 62,0

Muy buena | 100 31,6

total 316 100,0

Fuente: disefio de los autores

Grafico 5.1.1 Porcentaje de nivel de la dimensién confiabilidad percibida

por los usuarios externos del servicio de oncologia médica del Hospital

Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.
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Fuente: disefio de los autores

En el gréfico 5.1.1 se puede apreciar que, de 316 personas encuestadas,

el 62,03% calific6 como buena atencion al area de oncologia médica y el

31.65% calific6 como muy buena calidad. Asi también se observa que el

6.33% percibe que la confiabilidad es regular.
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Cuadro 5.1.4 Niveles de la dimensidén capacidad de respuesta percibida
por los usuarios externos del servicio de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Niveles Frecuencia | Porcentaje
Capacidad | regular 20 6,3
de buena 203 64,2
respuesta | Muy buena | 93 29,4

total 316 100,0

Fuente: disefio de los autores

Grafico 5.1.2 Porcentaje de nivel de la dimensién capacidad de respuesta
percibida por los usuarios externos del servicio de oncologia médica del

Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

2504

200

FRECUENCIA

F . 203
100 B4 24%%

S04 23
29 43%

20
G,33%

T
REGULAR

T T
BILIERMA ALY BLIEM A

CAPACIDAD DE RESPUESTA

Fuente: disefio de los autores

En el gréfico 5.1.2 se observa que, de 316 personas encuestadas, el
64,24% calific6 como buena atencién al area de oncologia médica y el
29,43% calific6 como muy buena calidad, Pero también el 6.33% percibe

gue la confiabilidad es regular.
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Cuadro 5.1.5 Niveles de la dimension seguridad percibida por los usuarios

externos del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto

Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Niveles Frecuencia | Porcentaje
seguridad buena 235 74.4

Muy buena | 81 25.6

total 316 100

Fuente: disefio de los autores

Grafico 5.1.3 Porcentaje de nivel de la dimension seguridad percibida por
los usuarios externos del servicio de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

250

FRECUENCIA

MUY BUEMA,

SEGURIDAD

Fuente: disefio de los autores
En el grafico 5.1.3 respecto a la dimension seguridad, se observa que, de
316 personas encuestadas, el 74,37 % calific6 como buena atencion al area

de oncologia médica y 25,63 % calific6 como de muy buena calidad.
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Cuadro 5.1.6 Niveles de la dimension empatia percibida por los usuarios
externos del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto

Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Niveles Frecuencia | Porcentaje
Empatia regular 50 15,8

buena 183 57,9

Muy buena | 83 26,3

total 316 100,0

Fuente: disefio de los autores

Grafico 5.1.4 Porcentaje de nivel de la dimension empatia percibida por los
usuarios externos del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional

Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.
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Fuente: disefio de los autores

En el gréfico 5.1.4 se observa que, de 316 personas encuestadas, 57,91
% calific6 como buena atencion al servicio, el 26,27 % calific6 como de
muy buena calidad, Pero también se observa que el 15,82 % percibe que

la confiabilidad es regular.
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Cuadro 5.1.7 Niveles de calidad de la dimension aspectos tangibles
percibidos por los usuarios externos del servicio de oncologia médica del

Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Niveles Frecuencia | Porcentaje
Aspectos tangibles | insatisfecho 11 3,5

satisfecho 203 64,2

Muy satisfecho 102 32,3

total 316 100,0

Fuente: disefio de los autores

Gréafico 5.1.5 Porcentaje de nivel de calidad de la dimension aspectos
tangibles percibidos por los usuarios externos del servicio de oncologia

médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.
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Fuente: disefio de los autores

En el grafico 5.1.5 se observa que, de 316 personas encuestadas, el 41,46
% calific6 como buena atencién al area de oncologia médica y el 45,89 %
calific6 como de muy buena calidad, por otro lado se observa que el 12,66

% percibe que la confiabilidad es regular.
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Cuadro 5.1.8 Nivel de calidad percibidos por los usuarios externos del
servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal

Sologuren. Callao 2018.

Nivel Frecuencia | Porcentaje
Calidad percibida | buena 274 86,7

Muy buena | 42 13,3

total 316 100,0

Fuente: disefio de los autores

Grafico 5.1.6 Porcentaje de nivel de calidad percibidos por los usuarios
externos del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto

Sabogal Sologuren. Callao 2018.
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Fuente: disefio de los autores

En el grafico 5.1.6 respecto a la variable calidad percibida, se observa que,
de 316 personas encuestadas, el 86,71 % calific6 como buena atencion al
area de oncologia médica y también se observa que el 13,29% percibe que

la confiabilidad es regular.
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Cuadro 5.1.9 Nivel de satisfacciéon de los usuarios externos del servicio de
oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao
2018.

Niveles Frecuencia | Porcentaje

insatisfecho 11 3,48
Satisfaccion | Poco satisfecho | 203 64,2

satisfecho 102 32,3

total 316 100,0

Fuente: disefio de los autores

Grafico 5.1.7 Porcentaje de nivel de satisfaccion de los usuarios del
servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal

Sologuren. Callao 2018
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Fuente: disefio de los autores

En el grafico 5.1.7 respecto a la variable satisfaccion se observa que, de
316 personas encuestadas, el 64,24 % califico como satisfecho del servicio
de oncologia médica y el 32,28 % calificO como muy satisfecho, Pero

también se observa que el 3,48% manifiesta insatisfaccion.
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5.2 RESULTADOS INFERENCIALES

5.2.1Prueba de hipoétesis general

Cuadro 5.2.1 Correlacién y significancia entre la calidad percibida y la

satisfaccion del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto

Sabogal Sologuren. Callao 2018

Calidad
percibida | Satisfaccién
Rho de Callqla_d Coef|C|e_n,te de 1,000 362"
Spearman | percibida correlacion
Sig. (bilateral) : ,000
n 316 316
Satisfaccion Coeﬁmente de 362" 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
n 316 316

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

Ho = La calidad percibida no se relaciona en un nivel significativo con la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Hi =La calidad percibida se relaciona en un nivel significativo con la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Si p< 0.05 se rechaza Ho

En la tabla 5.2.1 se observa que el valor de significancia p < 0.05 entonces
se rechazé la hipoétesis nula y se acepto la hipétesis alternativa: La calidad
percibida se relaciona en un nivel significativo con la satisfaccion de los
usuarios externos de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren. Callao Essalud 2018.Con un Rho de Spearman= 0,362

gue describe una correlacion positiva moderada.
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Contrastacion de Hipotesis especifica 1

Cuadro 5.2.2 Correlacion y significancia entre la dimension confiabilidad y
la satisfaccion del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional

Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018

CONFIABILIDAD | SATISFACCION
Confiabilidad Coef|C|e.n,te de 1,000 107
correlacion
Rho de Sig. (bilateral) . ,056
Spearman n 316 316
Satisfaccion Coef|C|e.n'te de 107 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,056 .
n 316 316

Ho No existe una relacion directa y significativa entre la confiabilidad y la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

H1 Existe una relacion directa y significativa entre la confiabilidad y la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Si p< 0.05 se rechaza Ho

En la tabla 5.2.2 se observa que el valor de significancia p > 0.05 entonces
no podemos con certeza establecer que estadisticamente existe una
relacion directa y significativa entre la confiabilidad y la satisfaccion de los
usuarios externos de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren. Callao 2018. Ademas, segun el coeficiente de rho de
Spearman = 0,107denota que hay una correlacibn muy baja entre la

dimension confiabilidad y la satisfaccion
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Contrastacion de Hipotesis especifica 2

Cuadro 5.2.3 Correlacion y significancia entre la dimension capacidad de
respuesta y la satisfacciéon del area de oncologia médica del Hospital

Nacional Alberto Sologuren. Callao 2018

Capacidad

de respuesta | Satisfaccion

Rho de Capacidad Coef|C|e.n,te de 1,000 362"
Spearman |de respuesta | correlacion

Sig. (bilateral) : ,000

n 316 316

Satisfaccion Coef|C|e.n,te de 362" 1,000
correlacion

Sig. (bilateral) ,000 )

n 316 316

** | a correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Ho No Existe una relacion directa y significativa entre la capacidad de
respuesta y la satisfaccion de los usuarios externos de oncologia meédica

del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

H1 Existe una relacién directa y significativa entre la capacidad de
respuesta y la satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica

del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.
Con p<0.05 se rechaza Ho

En latabla 5.2.3 se observa que el valor de significancia p < 0.05 entonces
se rechazé la hipotesis nula y se aceptd la hipotesis alternativa: Existe una
relacion directa y significativa entre la capacidad de respuesta y la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018. Con un Rho de
Spearman=,362 que se lee como correlacién negativa baja
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Contrastacion de Hipotesis especifica 3

Cuadro 5.2.4 Correlacion y significancia entre la dimension seguridad y la
satisfaccion del area de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto

Sologuren. Callao 2018

Seguridad | Satisfaccion

Rho de Seguridad Coef|C|e.n,te de 1,000 244
Spearman correlaciéon

Sig. (bilateral) : ,000

n 316 316

Satisfaccion Coef|C|e.n,te de 244 1,000

correlacion

Sig. (bilateral) ,000 :

n 316 316

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Ho No existe una relacién directa y significativa entre la seguridad y la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital

Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018

H1 Existe una relacion directa y significativa entre la seguridad y la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital

Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018
Con p<0.05 se rechaza Ho

En la tabla 5.2.4 se observa que el valor de significancia p < 0.05 entonces
se rechazé la hipétesis nula y se acept6 la hipétesis alternativa: Existe una
relacion directa y significativa entre la capacidad de respuesta y la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018. Por otro lado el
coeficiente de rho de Spearman = ,244 denota que existe una correlacion

baja entre la dimension confiabilidad y la satisfaccion.
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Contrastacion de Hipotesis especifica 4

Cuadro 5.2.5 Correlacion y significancia entre la dimension empatia y la
satisfaccion del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto

Sologuren. Callao 2018.

Empatia | Satisfaccion

Rho de |Empatia Coef|C|e_n,te de 1,000 568"
Spearm correlacién

an Sig. (bilateral) . ,000

n 316 316

Satisfaccion Coef|C|e_n,te de 568" 1,000
correlacion

Sig. (bilateral) ,000 .

n 316 316

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Ho No existe una relacion directa y significativa entre la empatia y la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital

Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

H1 Existe una relacion directa y significativa entre la empatia y la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital

Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.
Con p<0.05 se rechaza Ho

En la tabla 5.2.5 se observa que el valor de significancia p < 0.05 entonces
se rechazé la hipotesis nula y se aceptd la hipotesis alternativa: Existe una
relacion directa y significativa entre la empatia y la satisfaccion de los
usuarios externos de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren. Callao 2018. Con un Rho de Spearman=0,568 lo cual

denota una correlacion positiva
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Contrastacion de Hipotesis especifica 5

Cuadro 5.2.6 Correlacion y significancia entre la dimension empatia y la
satisfaccion del servicio de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto

Sologuren. Callao 2018.

Aspectos
tangibles [Satisfaccion
Rho de Aspgctos Coef|C|e.n,te de 1,000 438"
Spearman |tangibles correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
n 316 316
Satisfaccion Coef|C|e.n,te de 438" 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000 }
n 316 316

** | a correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Ho No existe una relacion directa y significativa entre los elementos
tangibles y la satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del
Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

H1 Existe una relacién directa y significativa entre los elementos tangibles
y la satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.

Con p<0.05 se rechaza Ho

En la tabla 5.2.6 se observa que el valor de significancia p < 0.05 entonces
se rechazé la hipétesis nula y se acepto la hipotesis alternativa: Existe una
relacion directa y significativa entre los elementos tangibles y la satisfaccion
de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren. Callao 2018. Con un Rho de Spearman= ,438 cuya

lectura se traduce como una correlacién positiva moderada
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VI DISCUSION DE RESULTADOS

6.1 Contrastacion de hipdtesis con los resultados.
La contrastacion de la hip6tesis general con los resultados

obtenidos nos conduce a afirmar lo siguiente:

En relacion a la hipotesis general, al realizar la prueba de
correlacién de Rho de Spearman dio como resultado 0,362 lo
gue nos confirma que existe una relacion moderada positiva
entre la calidad percibida en un nivel significativo con la
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del
Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao Essalud
2018. Como se puede apreciar en la tabla 5.2.1

En relacion a la hipotesis especifica 1 se observa que el valor de
significancia p > 0.05 entonces se acepta la hipétesis nula:
estadisticamente no existe una relacion directa y significativa
entre la confiabilidad y la satisfaccion de los usuarios externos
de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren. Callao 2018. Por otro lado el coeficiente de Rho de
Spearman = 0,056 denota que no hay una muy baja relacion
entre la dimensién confiabilidad y la satisfaccion, lo que se
observa en la tabla 5.2.2

En relacion a la hipotesis especifica 2 se observa que el valor de
significancia p < 0.05 entonces se rechazo la hipotesis nula y se
acepto la hipotesis alterna, entonces, existe una relacion directa
y significativa entre la capacidad de respuesta y la satisfaccion
de los usuarios externos de oncologia médica del Hospital
Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018. ElI Rho de
Spearman dio como resultado 0,362 por lo que se puede decir
gue existe una relacibn moderada positiva como se observa en
la tabla 5.2.3

En relacion de la hipétesis especifica 3 se observa que el valor
de significancia p < 0.05 por ello se acepta la hipotesis alterna:

entonces estadisticamente existe una relacion directa y
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significativa entre la seguridad y la satisfaccion de los usuarios
externos de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren. Callao 2018. El coeficiente de Rho de
Spearman dio como resultado 0,244 entonces hay una relacién
baja positiva entre la dimensién confiabilidad y la satisfaccion
como se observa en la tabla 5.2.4

En relacion de la hipoétesis especifica 4 se obtuvo un p < 0.05
entonces rechazandose la hipotesis nula y se acepto la hipotesis
alterna: Existe una relacion directa y significativa entre la
empatia y la satisfaccion de los usuarios externos de oncologia
médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao
2018. EI Rho de Spearman dio 0,568 entonces existe una
correlacion directa positiva como se puede ver en la tabla 5.2.5
En relacion de la hipétesis especifica 5 el valor de significancia
p < 0.05 entonces se rechazé la hipotesis nula y se acepto la
hipétesis alterna: Existe una relacién directa y significativa entre
los elementos tangibles y la satisfaccion de los usuarios externos
de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren. Callao 2018. ElI Rho de Spearman dio 0,438 con lo
gue se puede mencionar que existe una relacion inversa como

se puede observar en la tabla 5.2.6

6.2 contrastacion de resultados con otros estudios similares
Realizando la comparacion de los resultados obtenidos en esta
investigacion con otros estudios encontramos lo siguiente:
Segun Salazar en su tesis Evaluacion de la calidad de atencion
y satisfaccion del usuario que asiste a la consulta en el
departamento meédico del instituto nacional Mejia, reporta que, al
terminar la consulta con el profesional, los usuarios califican en
92,1% hay satisfaccion en la atencién, y considera que a mayor
indiferencia y descortesia tienen menor grado de satisfaccion.
(r= -0,184; p 0,000). Por ello al terminar la consulta con el

profesional, los usuarios manifiestan en un 10,5% hay atencion
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de calidad, donde se considera que a mayor indiferencia y
descortesia hay menor grado de calidad en la atencion (r= -
0,192; p 0,000).Nosotros encontramos que el 74,37% califica la
atencion como buena y el 25,63% lo califica como de muy buena
calidad.

Por su parte HERMIDA, en su trabajo de Satisfaccion de la
calidad de atencion brindada a los usuarios de la consulta
externa del centro de salud n° 2. Cuenca. Aplicado en una
muestra de 287 usuarios, el 77,4 % manifiesta satisfaccion.
Ademas concluyé que el 92,8 %, del servicio de odontologia,
85,71 % del servicio de farmacia con un 85,00 % del servicio de
psicologia y el 72,7 % de usuarios de laboratorio clinico estan
satisfechos con la calidad de atencion que brinda el centro de
salud. Con lo que demuestra que el centro de salud mantiene un
trato apropiado con los usuarios de dichos servicios en cuanto
a la presente investigacion el mas alto porcentaje de calificacion
de la calidad se logré en la dimensién seguridad con 74,37% de
calificacion de la calidad como buena.

Cuando AVILA, T. y SAMANIEGO P, estudiaron “Calidad en la
atencion de los servicios de salud desde la éptica del usuario en
el centro San Vicente de Paul de la ciudad de Esmeraldas”.
Ecuador; reporto que el 81% de los usuarios del centro mostro
un nivel de satisfaccion. El 94% de los pacientes manifestd
satisfaccion elevado por la calidad del trato en la atencién. El
99% de los usuarios del centro respondio encontrarse satisfecho
de la Gestion de calidad total del servicio médico. Pero en la
dimensién rapidez en la atencidbn para consulta, el 75%
manifestd insatisfaccién. Lo que se puede entender como una
satisfaccion total con la atencion médica. Los datos encontrados
en la pregunta ¢El médico le brind6 el tiempo necesario para

contestar sus dudas o preguntas sobre su problema de salud?
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El 86,7 % califico de buena la calidad de la atencion. Y solo el
13,3 % califico como muy buena.

FERNANDEZ R. (2014) en su estudio sobre “Calidad de la
atencion y grado de satisfaccion del paciente cardiaco
transferido de la provincia a consulta externa de cardiologia del
Instituto Nacional del Corazén INCOR”. De las cinco
dimensiones evaluadas se encontré insatisfaccion en aspectos
tangibles 71.28%, fiabilidad 84.04%, respuesta rapida 71.7%,
dimension seguridad 45.96%, dimension empatia 61.49%,
(p=0.0010). S6lo en la Dimensidén seguridad se encontré el 52%
de satisfaccion. Sobre todo los pacientes de provincia perciben
una baja calidad de la atencion. En comparacion con lo obtenido
en esta investigacion aspectos tangibles 45,89%, fiabilidad
62,03%, respuesta rapida 64,25%, dimension seguridad 74,37%,
dimension empatia 57,91%.

Asi también RAMIREZ, en su trabajo Calidad de servicio y
satisfaccion del usuario del &rea de Farmacia del Hospital Santa
Gema de Yuri maguas, 2016. Encontro que existe una relacion
directa y positiva de 0.2705 de coeficiente entre la calidad de
servicio y la satisfaccion del usuario del area de Farmacia del
hospital Santa Gema de Yurimaguas. Para el presente estudio
se reportd un r= 0,462 que denota una relacion moderada entre
la calidad percibida del servicio y la satisfaccion en el hospital
Alberto Sabogal

SIFUENTES O. realiz6 un estudio sobre satisfaccion del usuario
y calidad del cuidado de enfermeria en el servicio de cirugia
hospital regional docente de Trujillo. Aplicando la prueba
estadistica chi cuadrado concluy6 que: El 51 % de los usuarios
hospitalarios tienen un bajo nivel satisfactorio de la calidad del
cuidado de enfermeria, 27.8 % manifiesta tener un nivel
satisfactorio del cuidado, y el 5.2 % tienen un nivel muy

satisfactorio; pero el 16% presenta insatisfaccion del cuidado de
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enfermeria. En relacion a la hipodtesis general al realizar la
prueba de correlacion de Rho de Spearman dio como resultado
0,462 positivo lo que nos confirma que existe una relacion
moderada entre la calidad percibida en un nivel significativo con
la satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del
Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Ademas en la
tabla 5,6 se puede observar que, respecto a la calidad percibida
el 56,33% percibe una buena atencion, el 0,32% califica como
de muy buena calidad, el 41,46%, califica de regular; el 1,90%
refiere que es de mala calidad.

La aplicacion de los modelos SERQUAL y SERVPERF ha
servido para comprobar una vez mas que la ejecucion de ambos
modelos armonizan coherentemente para el logro de los
objetivos de la presente tesis tanto en procesar los niveles de
satisfaccion como para analizar la percepcion de la calidad
percibida de los usuarios que asisten al hospital Humberto
sabogal del callao. Asi mismo el modelo SERVPERF facilité en
menor tiempo la recoleccién de los datos y redujo el costo
operativo de esta investigacion por lo que nos permite sugerir su
aplicacion para investigaciones en temas de salud como
sugieren Souto y Correia (33)
6.3 Responsabilidad ética

Las caracteristicas econOmicas, culturales, sociales vy
ambientales de esta investigacion no fueron alteradas por la
investigacion; ademas no se viold los tratados bioéticos vigentes.
La factibilidad de este estudio no se contrapuso con lo esencial
con la politica del hospital Nacional Alberto sabogal. Previa a la
ejecucion del instrumento, el proyecto fue evaluado por el comité
de ética y comité de investigacion del hospital. Para la entrevista
con los pacientes se utiliz6 un documento de consentimiento
informado en el que se explicaba el motivo de la presente

investigacion. Técnica y financieramente esta investigacion fue
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asumido por los tesistas, ademas, contd con un asesor
proporcionado por la Universidad Nacional del Callao y un

asesor de parte del hospital.
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VIl CONCLUSIONES
Se determind que existe un nivel de relacion significativa, con un
Rho de Spearman= 0,362 que describe una correlacion positiva
moderada entre la variable calidad percibida y la variable
satisfaccion de los usuarios externos de oncologia médica del
Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.
Se establecié que no se puede afirmar que exista una relacion,
segun lo obtenido con el coeficiente de Rho de Spearman = 0,107
que describe una relacion muy baja, entre la dimension
confiabilidad y la variable satisfaccion de los usuarios externos
de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren. Callao 2018.
Se establecié que existe relacion, con un Rho de Spearman =
0,362 que describe una relacion moderada, entre la dimension
capacidad de respuesta y la variable satisfaccion de los usuarios
externos de oncologia médica del Hospital Nacional Alberto
Sabogal Sologuren. Callao 2018.
Se establecio que existe relacion, con un de Rho de Spearman
=0,244 que describe una relacion baja, entre la dimension
seguridad y la variable satisfaccion de los usuarios externos de
oncologia meédica del Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren. Callao 2018.
Se establecié que existe relacion, con un Rho de Spearman=
0,568 que describe una relacion moderada, entre la dimension
empatia y la variable satisfaccion de los usuarios externos de
oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal
Sologuren Callao 2018.
Se establecid que existe relacién, con un Rho de Spearman=-
0,438 que describe una correlacién positiva moderada, entre la
dimensién elementos tangibles y la variable satisfaccién de los
usuarios externos de oncologia médica del Hospital Nacional

Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018.
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VIIl RECOMENDACIONES

Los usuarios externos perciben un nivel aceptable de
satisfaccion por la calidad recibida en sus diferentes areas de
atencién; se recomienda que la Oficina de Apoyo a la
Investigacion y Docencia de dicho hospital, efectué un estudio
de investigacién a dicho Servicio una vez al afio, debiendo aplicar
la mejora continua, lo que permitiria elevar mas los niveles de
satisfaccion.

Confiabilidad, se recomienda emitir una disposicion sobre el trato
y la amabilidad para los pacientes, debiendo realizarlo en forma
cuidadosa y esmerada.

Capacidad de respuesta, se recomienda ampliar los consultorios,
lo que permitiria reducir el tiempo para las futuras citas que

requieran los pacientes.

Seguridad, se recomienda emitir una disposicion para casos de
movimientos sismicos, debiendo considerar el apoyo a los
pacientes presentes.

Empatia, se recomienda charlas motivacionales al personal del
servicio incidiendo en la participacién afectiva sobre la atencion
a los pacientes.

Elementos tangibles, se recomienda implementar mas asientos
de espera y la instalacion de un dispensador con agua para el

consumo de los pacientes.
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ANEXO 01 Aspecto demogréfico del cuestionario

Facultad Ciencias

&> 50O LA SALLIDE

UnNniversidad Naciomal del Callao
Clencia v Tecnologia Rumib>o al Tercer Milenlo

INSTRUCCIONES: Cuestionario de satisfaccion del usuario externo del
servicio de oncologia del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren Lea
con detenimiento cada una de las siguientes aseveraciones e indique cuan
de acuerdo esta usted con las mismas. Marque sus respuestas circulando
en el nimero que aproximadamente refleja cuanto esta usted de acuerdo
con el contenido de las aseveraciones en el continuo numérico que se
provee al lado derecho de cada aseveracion. Trate de contestar todas las
aseveraciones sin omitir ninguna y sin repasar sus respuestas. Recuerde
gue no hay contestaciones correctas o incorrectas; por lo tanto, conteste
honestamente cada aseveracion. Conteste de acuerdo al siguiente
continuo numérico:

1 Sexo: 1. Femenino () 2. Masculino ()
2 Estado Civil:

1. Soltero(a)

2. Casado(a)

3. Conviviente

3 Edad:

1.18 a 20 afios ()
2.21a30afios ()
3.31a40afios ()
4. 41 a 50 anos ()
5.51 a mas afnos ()

4 Grado de Instruccidn:

a) Primaria incompleta () e) superior incompleta ()
b) Primaria completa () f) superior completa ()
¢) Secundaria incompleta ()

d) Secundaria completa ()
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Anexo 02 Encuesta de la expectativa del servicio de oncologia médica

del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018

Facultad Ciencias

HE LA SALLIDE

Clenclia v Tecnologlia Rumibo al

Callao
Milenlo

Univaersidad Naciomal deael

INSTRUCCIONES: Lea con detenimiento cada una de las
siguientes aseveraciones e indique cuan de acuerdo esta
usted con las mismas. Marque sus respuestas circulando en
el nimero que aproximadamente refleja cuanto esté usted de
acuerdo. Trate de contestar todas las aseveraciones sin omitir
ninguna y sin repasar sus respuestas. Recuerde que no hay
contestaciones correctas o incorrectas; por lo tanto, conteste
honestamente cada aseveracion. Conteste de acuerdo al
siguiente continuo numérico 1, 2, 3, 4, 5 siendo 1 el valor
minimo y 5 el valor maximo.

1 Que el personal de informes, le oriente y explique de manera clara
y adecuada sobre los pasos o tramites para la atencidn en consulta
externa

2 Que la consulta con el médico se realice en el horario programado

3 Que la atencidn se realice respetando la programacion y el orden
de llegada

4 Que su historia clinica se encuentre disponible en el consultorio
para su atencion

5 Que las citas se encuentran disponibles y se obtenga con facilidad

6 Que la atencidn en el médulo admisién sea rapida

7 Que la atencidn a las quejas y reclamos sean oportunas

8 Que le orienten en el cumplimiento de las medidas de seguridad

9 Que la atencién en farmacia sea rapida

10 Que La atencion en el consultorio se respete su privacidad

11 Que el médico le realice un examen fisico completo y minucioso
por el problema de salud que motiva su atencion

12 Que el médico le brinde el tiempo necesario para contestar sus
dudas o preguntas sobre su problema de salud

13 Que el médico que le atienda(e) , le inspire confianza

14 Que el personal de consulta externa le trate con amabilidad, respeto
y paciencia

15 Que el médico que le atiende, muestre interés en solucionar su
problema de salud

16 Que usted comprenda la explicacién que el médico le brinda
sobre el problema de salud o resultado de la atencion

17 Que usted comprende la explicacion que el médico le brinda sobre el
tratamiento que recibira: tipo de medicamentos, dosis y efectos adversos

18 Que usted comprende la explicacién que le brinda el médico
sobre los procedimientos o analisis que le realizaran

19 Que los carteles, letreros y flechas de la consulta externa sean
adecuados para orientar a los pacientes

20 Que la consulta externa cuenta con personal para informary
orientar a los pacientes y acompafantes

21 Que los consultorios cuentan con los equipos disponibles y
materiales necesarios para su atencion

22 Que el consultorio y la sala de espera se encuentren limpios y cémodo
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Anexo 03 Encuesta de la percepcion del servicio de oncologia médica

del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren. Callao 2018

Facultad Ciencias

&5 5O LA SALLIDE

Universidad Naciomal dael
Clencia v Tecnologia Rumib>o al Terc

Callao
or Milenlo

INSTRUCCIONES: Leer con detenimiento las preguntas e indique cuan
de acuerdo esta usted con las mismas. Marque sus respuestas
circulando en el nimero que aproximadamente refleja cuanto esta
usted de acuerdo con el contenido de las aseveraciones en el continuo
numeérico que se provee al lado derecho de cada aseveracion. Trate
de contestar todas las aseveraciones sin omitir ninguna y sin repasar
sus respuestas. Recuerde que no hay contestaciones correctas o
incorrectas; por lo tanto, conteste honestamente cada aseveracion.
Conteste de acuerdo al siguiente continuo numérico:

1,2,3,4,5 siendo 1 el valor minimo y 5 el valor maximo

¢El personal de informes le orientd y explicé de manera claray
adecuada sobre los pasos o tramites para la atencién en consulta
externa?

¢El médico le atendid en el horario programado?

w

éSu atencion se realizd respetando la programacion y el orden de
Llegada?

éSu historia clinica se encontré disponible para su atencion?

¢Usted encontrd citas disponibles y las obtuvo con facilidad?

¢éLa atencion en el mddulo de admision fue rapida?

¢éLa atenciodn a las quejas y reclamos son oportunas?

¢éLe orientan en el cumplimiento de las medidas de seguridad?

éLa atencion en farmacia fue rapida?

éSe respeto su privacidad durante su atencion en el consultorio?

¢El médico le realizd un examen fisico completo y minucioso por el
problema de salud por el cual fue atendido?

12

¢El médico le brindd el tiempo necesario para contestar sus dudas
o preguntas sobre su problema de salud?

13

¢El médico que le atendid le inspird confianza?

14

¢El personal de consulta externa le traté con amabilidad, respeto y
paciencia?

15

¢El médico que le atendiéd mostro interés en solucionar su problema
de salud?

16

¢Usted comprendid la explicacion que el médico le brindé sobre su
problema de salud o resultado de su atencion?

17

¢Usted comprendid la explicacion que le brindé el médico sobre
el tratamiento que recibira: tipo de medicamentos, dosis y efectos
adversos?

18

¢Usted comprendid la explicacidn que el médico le brindd sobre los
procedimientos o analisis que le realizaran?

19

éLos carteles, letreros y flechas le parecen adecuados para orientar
a los pacientes?

20

¢éLa consulta externa contd con personal para informar y orientar a
los pacientes?

21

éLos consultorios contaron con equipos disponibles y materiales
necesarios para su atencion? y

22

¢El consultorio y la sala de espera se encontraron limpios y fueron
comodos?
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ANEXO 04 Consentimiento informado

Facultad Ciencias

&> 53O LA SALLID

Universidad Naciomnal del Callao
Clencia v Tecnologia Rumibo al Tercer Milenlo

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LA ENCUESTA DE LA TESIS
“CALIDAD PERCIBIDA Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS EXTERNOS
DEL SERVICIO DE__ONCOLOGIA MEDICA DEL HOSPITAL “ALBERTO
SABOGAL SOLOGUREN"CALLAOQO 2018

El propésito general del presente estudio es “Determinar el nivel de relacion que
existe entre la calidad de la atencién y la satisfaccion de los usuarios externos de
oncologia médica del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren Callao 2018”

Yo,
identificado (a)

Con DNI N¢ , En mi condicion de paciente (Tratamiento
Ambulatorio), dejo constancia expresa de haber recibido informacion detallada y
minuciosa de los procedimientos a realizarse en el presente estudio cuya
informacién se usara en forma confidencial y privada sin perjuicio de mis intereses
en la institucion; asi mismo me reservo el derecho de participar voluntariamente o
no participar en la presente investigacion

Al firmar este consentimiento, no renuncio a ninguno de mis derechos legales.

Lugar: Fecha: Hora:

Firma de la persona evaluada
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ANEXO 05 Diferencia entre calidad percibida —calidad esperada

PROMEDIO PROMEDIO | BRECHA

VALOR VALOR

PERCIBIDO ESPERADO
Confiabilidad 4.2 3.7 0.4
Capacidad de respuesta 4.1 3.6 0.5
Seguridad 4.1 4.3 -0.2
Empatia 4.1 3.6 0.5
Aspectos tangibles 4.2 3.7 0.5
P1 4.1 3.36 0.74
P2 4.31 3.44 0.87
P3 4.00 4.24 -0.2
P4 4.06 4.26 -0.2
P5 4.18 3.43 0.75
P6 3.99 3.42 0.57
P7 4.11 3.68 0.43
P8 4.15 3.61 0.54
P9 3.98 3.75 0.22
P10 4.23 3.75 0.47
P11 4.10 4.42 -0.3
P12 4.1 4.45 -0.3
P13 3.89 4.58 -0.7
P14 3.92 3.37 0.55
P15 4.24 3.57 0.67
P16 4.15 3.71 0.44
P17 3.97 3.59 0.38
P18 4.03 3.62 0.41
P19 4.15 4.11 0.04
P20 4.27 3.74 0.54
P21 4.15 3.47 0.68
P22 4.11 3.61 0.5
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Anexo 06 Tabla de valores de Rho Spearman

Valor Rho Significado

-1 Correlacion negativa grande y perfecta
-0.9 a-0.99 Correlacion negativa muy alta

-0.7 a-0.89 Correlacion negativa alta

-0.4 a -0.69 Correlacién negativa moderada
-0.2a-0.39 Correlacion negativa baja

-0.01 a-0.19 | Correlacion negativa muy baja

0 Correlacion nula

0.01a0.19 Correlacion positiva muy baja
0.2a0.39 Correlacion positiva baja

0.4 a 069 Correlacion positiva moderada
0.7a0.89 Correlacion positiva alta

0.9a0.99 Correlacion negativa muy alta

1 Correlacion negativa grande y perfecta

Fuente: El coeficiente de correlacion de los Rho Spearman caracterizacion, Ortega (44)

Anexo 07 Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach [N° de elementos

0,800

22
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Anexo 08 Matriz de consistencia

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA | POBLACIONY TECNICAS E
MUESTRA INSTRUMENTO

PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL | HIPOTESIS GENERAL La | VARIABLE 1 TIPO POBLACION Técnica

¢Cual es el nivel de relacion | Determinar el nivel de relacién | calidad de la atencién del | Calidad de atencion del servicio de oncolégica médica del | Aplicada 1767 usuarios encuesta

gue existe entre la calidad de la | que existe entre la calidad de la | servicio se relaciona en un nivel | hospital Alberto Sabogal Sologuren. Cuantitativo externos de Técnicas /

atencién del servicio y la | atencion del servicio y la | significativo con la satisfaccion transversal medicina instrumentos:

satisfaccion de los usuarios | satisfaccion de los usuarios | de los usuarios externos de | DIMENCION Confiabilidad NIVEL oncologica del La

externos de oncolégica médica | externos de oncolégica médica | oncolégica médica del | INDICADOR Cortesia, Amabilidad relacional hospital Alberto encuesta para

del Hospital Alberto Sabogal | del Hospital Alberto Sabogal | Hospital Alberto Sabogal DISENO Sabogal la calidad de

Sologuren callao 2018? Sologuren callao 2018. Sologuren callao 2018. DIMENCION capacidad de respuesta No experimental | Sologuren servicio y

PROBLEMA ESPECIFICOS

¢, Cual es la relacién que existe
entre la dimension fiabilidad y
la satisfaccion de los usuarios
externos de oncoldgica médica
del Hospital Alberto Sabogal
Sologuren callao 2018?

¢ Cudl es la relacién que existe
entre la dimension capacidad
de respuesta y la satisfaccion

de los usuarios externos
de oncolégica médica del
Hospital ~ Alberto  Sabogal

Sologuren callao 2018?

¢ Cual es la relacion que existe
entre la dimensiéon seguridad
de respuesta y la satisfaccion

de los usuarios externos
de oncolégica médica del
Hospital ~ Alberto  Sabogal

Sologuren callao 20187

OBJETIVO ESPECIFICO
Investigar la relaciébn que
existe entre la dimension

fiabilidad y la satisfaccion de
los usuarios externos de
oncolégica médica del
Hospital ~ Alberto  Sabogal
Sologuren callao 2018.

Conocer la relacion que existe
entre la dimensién capacidad
de respuesta y la satisfaccion
de los usuarios externos de
oncologica médica del
Hospital ~ Alberto  Sabogal
Sologuren callao 2018.

Identificar la relaciébn que
existe entre la dimension
seguridad de respuesta y la
satisfaccion de los usuarios
externos de oncolégica

médica del Hospital Alberto
Sabogal Sologuren callao
2018.

HIPOTESIS ESPECIFICO Existe
una relacion directa y
significativa entre la dimensién
fiabilidad y la satisfaccion de los
usuarios externos de oncologica
médica del Hospital Alberto
Sabogal Sologuren callao 2018.

Existe una relacion directa y
significativa entre la dimension
capacidad de respuesta y la
satisfaccion de los usuarios
externos de oncologica médica
del Hospital Alberto Sabogal
Sologuren callao 2018

Existe una relacién directa y
significativa entre la dimension
seguridad de respuesta y la
satisfaccion de los usuarios
externos de oncoloégica médica
del Hospital Alberto Sabogal
Sologuren callao 2018.

INDICADOR Rapidez, Accesibilidad

DIMENCION seguridad
INDICADOR Medidas de la seguridad de la atencién,
Seguridad fisica

DIMENCION elementos tangibles
INDICADOR Equipos e instalaciones fisicas

DIMENCION Empatia
INDICADOR Atencion
Identificacion.

personalizada, = Generosidad,

VARIABLE 2 Satisfaccion del usuario externo del servicio de
oncoldgica médica del hospital Alberto Sabogal Sologuren.

DIMENCION Satisfaccion
INDICADOR Nivel de satisfaccion

n=z2pgN/e?*(N-1)+
Z’pq
n=0,9604(1767)/
0,0025(1766)+0,9
6

n=316

MUESTRA 316
usuarios externos
del area de
oncologia del
hospital Alberto
Sabogal
Sologuren

UNIDAD DE
ANALISIS

Un usuario
externo del
servicio de
oncologia médica
del hospital
Alberto Sabogal

encuesta para la
satisfaccion del
usuario.
Técnicas de
procesamiento
de
informacion:
Estadistico Rho
Spearman Con
el uso de
software Excel y
SPSS
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¢, Cual es la relacion que existe
entre la dimension elementos
tangibles y la satisfaccion de
los usuarios externos de
oncologica médica del
Hospital ~ Alberto  Sabogal
Sologuren callao 2018?

¢ Cudl es la relacién que existe
entre la dimensién empatiay la
satisfaccién de los usuarios
externos de oncol6gica médica
del Hospital Alberto Sabogal
Sologuren callao 2018?

Determinar la relacion que
existe entre la dimension
elementos tangibles y la
satisfaccion de los usuarios
externos de oncolégica
médica del Hospital Alberto
Sabogal Sologuren callao
2018.

Establecer la relacion que
existe entre la dimension
empatiay la satisfacciéon de los
usuarios externos de
oncolégica médica del
Hospital ~ Alberto  Sabogal
Sologuren callao 2018.

Existe una relacion directa y
significativa entre la dimension
los elementos tangibles y la
satisfaccion de los usuarios
externos de oncolégica médica
del Hospital Alberto Sabogal
Sologuren callao 2018.

Existe una relacion directa y
significativa entre la dimension
empatia y la satisfaccion de los
usuarios externos de oncologica
médica del Hospital Alberto
Sabogal Sologuren callao 2018.

Calidad de atencidn del servicio y satisfaccion de los usuarios externos de medicina oncolégica del Hospital Nacional Alberto Sabogal

Sologuren. Callao 2017.
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Anexo 09 Datos ingresados a Excel

P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 P21 P22

P6 P7
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