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Gréfica 5.1.17 El personal de salud tuvo un trato amable con el usuario
del servicio de medicina oncologica del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

52

53

54

55

56

57

58

59

Xii



RESUMEN

El trabajo de investigacion tuvo por objetivo determinar la relacion entre las
calidad de atencién y la satisfaccion del usuario del servicio de medicina
oncologica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplésicas del Centro,
Concepcion — Junin 2023, como metodologia, la investigacion fue de disefio
descriptivo — correlacional y método no experimental, como método general se
uso el método cientifico, tuvo una poblacion de 95 usuarios, en los cuales se
utilizé muestreo probabilistico aleatorio simple para poblaciones finitas llegando
a trabajar con 76 usuarios, a quienes se les aplicé dos instrumentos, uno para
cada variables, los cuales obtuvieron una confiabilidad a través del alfa de
Crombach con un 0.925 y 0.873 respectivamente, los resultados mostraron que
55.3% tuvieron una excelente calidad de atencion y un 47,4% una satisfacciéon
excelente; de los cuales 47,4% manifesté que la informacion brindada fue clara,
61% siempre recibid la visita del profesional, 59% manifestd que el personal no
se presenté ante ellos, 61% respondié que se asegur6 la educacion de los
familiares en el cuidado y 68,4% respondié que el personal siempre mantuvo la
asepsia en sus procedimientos, concluyendo en una relacion positiva alta entre
las variables de estudio con un Rh de Spearman = 0,752 y un nivel de
significancia de menor de 0,05; se recomienda publicar el estudio para que

sirva de aporte para diversas instituciones.

Palabras claves: calidad de atencion, satisfaccion del usuario.
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ABSTRACT

The objective of the research work was to determine the relationship between
the quality of care and the satisfaction of the user of the oncological medicine
service of the Regional Institute of Neoplastic Diseases of the Center,
Concepcidn - Junin 2023, as a methodology, the research was descriptive -
correlational design. and non-experimental method, general method, the
scientific method was used, it had a population of 95 users, in which simple
random probabilistic sampling was used for finite populations, working with 76
users, to whom two instruments were applied, one for each variable, which
obtained a reliability through Cronbach's alpha with 0.925 and 0.873 respectively,
the results showed that 55.3% had excellent quality of care and 47.4% excellent
satisfaction; of which 47.4% stated that the information provided was clear, 61%
always received a professional visit, 59% stated that the staff did not appear
before them, 61% responded that the education of family members in care was
ensured and 68.4% responded that the staff always maintained asepsis in their
procedures, concluding in a high positive relationship between the study
variables with a Spearman’s Rh = 0.752 and a significance level of less than 0.05;
It is recommended to publish the study to serve as a contribution to various

institutions.

Keywords: quality of care, user satisfaction.
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INTRODUCCION

La calidad de atencién es uno de los problemas que aqueja a la salud, por ello a
lo largo de los afios se ha venido implementando indicadores de gestion como
el porcentaje de satisfaccion de los usuarios con la atencion recibida, que estan
en relacion a las expectativas que estos tienen sobre la calidad del servicio.
Donabedian define a la calidad como la capacidad para proporcionar mayores
beneficios con menores riegos a través de un estudio que permite medir la

calidad humana, técnico cientifico y del entorno. (1)

En nuestra realidad, podemos evidenciar diversas patologias, como las
oncolégicas, que no distinguen edad, sexo ni raza, las cuales fueron
consideradas como la principal causa de defuncion a nivel mundial en el 2020
con 1.4 millones de muertes en las Américas; por ende, todo usuario oncoldgico
requiere de una intervencién oportuna, segura e integral, enfocado en el usuario
y su familia, que permita satisfacer sus necesidades fortaleciendo el vinculo
personal de salud — usuario, buscando disminuir las quejas sobre su atencion, la
infraestructura, el tiempo de demora en la atencion, la falta de personal, la

disposicion de medicamentos, entre otros. (2)

El trabajo de investigacion tiene como fin determinar cual es la relacion entre la
calidad de atencién y satisfaccion del usuario en el servicio de medicina
oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro,
Concepcién — Junin 2023, lo cual permite mejorar la atencion, y por ende la

aceptacion de los usuarios al tratamiento.

El presente trabajo de investigacién esta conformado por ocho capitulos, el
capitulo | da lugar al planteamiento del problema (problema, obijetivos,
justificacion y delimitantes), el capitulo Il consta del marco te6rico donde se
detalla antecedentes internacionales, nacionales, base teérica, conceptual y
definicion de términos basicos; seguido del capitulo Ill el cual corresponde a la
hipotesis y variables; capitulo IV abarca el disefio metodolégico, capitulo V
muestra los resultados de la investigacion, capitulo VI discusion de resultados

finalizando con las conclusiones y anexos.
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l. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de larealidad problematica

La Organizacién Mundial de la Salud, define la calidad como el grado en que los
servicios de salud aumentan la probabilidad de alcanzar resultados deseados,
gue van desde la promocién hasta la paliacion; asi mismo visualiza deficiencias
al respecto pues, 60% de las muertes al afio son atribuidas a una atencién
deficiente y un 40% por no utilizar el sistema de salud; por otro lado en paises
con ingresos altos 1 de 10 sufren dafios durante la atencién, 7 de 100 contraen
infecciones relacionadas con la atencion, sumado a ello las deficiencias en la
infraestructura, donde estudios a nivel mundial delatan que 1 de 8 centros no
cuentan con agua, 1 de 5 no tiene servicio de saneamiento y 1 de 6 no cuenta

con lavaderos de manos. (3)

La Organizacion Panamericana de la Salud a pesar que desde el 2007 viene
realizando politicas para la mejora de la calidad, las encuestas de algunos paises
demuestran que solo el 39% califica como buena la atencién, es por ello que, a
través del 57° Consejo Directivo, se aprob6 una estrategia y plan de accién 2020-
2025 el cual busca una nueva forma de abordar la calidad de atencion en salud,

centrado en la persona, familia y comunidad. (4)

En la Region de las Américas, 30% de la poblacion carecen de acceso a servicios
de salud y menos del 40% que si accede califica como buena la calidad, por
ende, en el afio 2019 los ministros han respaldado medidas como los incluidos
en los Objetivos de Desarrollo Sostenible para las Américas 2018-2030 que
buscan mejorar la calidad de atencidbn con un acceso equitativo, oportuno,

eficiente, seguro y de calidad.

Sumado a ello, es necesario entender que al pasar de los afos las patologias
oncoldgicas han acrecentado la asistencia sanitaria, siendo considerado una de
las causas principales de mortalidad en el mundo, con casi 10 millones de
fallecimientos y 20 millones de casos nuevos registrados en el afio 2020,

estimando que en las proximas dos décadas la carga de la enfermedad
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aumentara en un 60% afectando al sistema sanitario, a la persona y comunidad,
alcanzando unos 30 millones de casos para el 2040, con una mayor incidencia

en paises de ingresos medios y bajos. (5)

A nivel nacional el panorama es similar evidencidndose en la gréafica las 10
patologias con mayor incidencia y mortalidad en el 2020, considerando que gran
porcentaje de los usuarios con céancer se pueden llegar a curar con un
tratamiento oportuno enmarcado en una atencion de calidad que no solo vea la
eficiencia del sistema de salud sino también la percepcién de los usuarios pues
debe entenderse que una mala calidad puede conllevar dafios irreparables como
la muerte, entendiendo que en América Latina el 60% de las muertes que podrian

haberse tratado son consecuencia de una mala calidad en la atencion. (6) (7)

Age-standardized (World) incidence and mortality rates, top 10 cancers
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A nivel local en el Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro,
a través de un reporte verbal por parte del area de PAUS, se evidencia
multiples quejas de los usuarios externos del servicio de medicina oncoldgica,
los cuales ascienden a un promedio de 17 quejas en el afio 2021 y 23 en el
afo 2022, quejas que estan en relacion a la atencion del personal de salud, y
las condiciones en que se brindan los servicios, lo cual es alarmante al ser un
Instituto Especializado presumiendo que existe otro porcentaje de quejas que
no fueron reportadas por desconocimiento o temor, asi mismo es necesario
hacer hincapié que el 100% de los usuarios son oncolégicos por ende

requieren de un cuidado especializado, integral y multidisciplinario, con
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ambientes adecuados e implementados para una atencion de calidad; de
capacidad resolutiva que asegure un diagndéstico temprano, tratamiento
oportuno, adquisicion de medicamentos e insumos, entre otros, desde la
recuperacion hasta la paliacién, logrando asi la satisfacer las necesidades y
expectativas del usuario para mayor aceptacion por parte de la poblacion a su

asistencia.

Por ello nace la necesidad de proponer el estudio, enfocado en el siguiente
problema.

1.2. Formulacion del problema

Problema general:
¢ Cuél es la relacion entre la calidad de atencion y satisfaccion del
usuario en el servicio de medicina oncologica del Instituto Regional
de Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcion — Junin
20237

Problemas especificos:

1. ¢Cual es la relacion entre la calidad de atencion en su dimensién
humana y la satisfaccion del usuario en el servicio de medicina
oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del
Centro, Concepcion — Junin 2023?

2. ¢Cuadl eslarelaciéon entre la calidad de atencién en su dimensién técnico
- cientifica y la satisfaccion del usuario en el servicio de medicina
oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del
Centro, Concepcién — Junin 20237

3. ¢Cudl es la relacion entre la calidad de atencién en su dimension
entorno y la satisfaccion del usuario en el servicio de medicina
oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del

Centro, Concepcién — Junin 20237
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1.3. Objetivos

Objetivo general
Identificar la relacién entre la calidad de atencion y satisfaccion del
usuario en el servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional

de Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcion — Junin 2023.

Objetivo especifico

1. Determinar la relacion entre la calidad de atencion en su
dimensién humana y la satisfaccion del usuario en el servicio
de medicina oncolégica del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplésicas del Centro, Concepcion — Junin
2023.

2. Determinar la relacion entre la calidad de atencion en su
dimension técnico - cientifica y la satisfaccion del usuario en
el servicio de medicina oncolégica del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcién — Junin
2023.

3. Determinar la relacion entre la calidad de atencion en su
dimensién entorno y la satisfaccién del usuario en el servicio
de medicina oncologica del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcion — Junin
2023.

1.4. Justificacion
El usuario oncoldgico es aquella persona que sufre de una enfermedad
cuyo prondstico puede llegar a ser letal, por ello requiere de un manejo
especializado, integral y multidisciplinario diferente al de las otras
patologias, requiere de un personal de salud capacitado, especialista en
el area, con las habilidades y experiencias necesarias para poder
brindar una atencion de calidad, enfocada en el usuario y la familia, un
profesional que no solo se enfoque en el tema de diagndstico,
tratamiento, sino también en una atencion humana, oportuna, segura y

continua, bajo la premisa de que la satisfaccion del usuario es la carta
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1.5.

de presentacion de una institucion y esta en relacion a la percepcion que
este tiene de la atencion recibida. Por ende, el trabajo de investigacion
se justificé desde un ambito social permitiendo conocer el escenario real
de ambas variables de estudio beneficiando a los usuarios tanto
pacientes como familiares en la mejora del bienestar fisico, mental y
social contribuyendo en mejorar su calidad de vida, a aceptar su
enfermedad y convivir con ella, mejorando el cumplimiento de su

tratamiento reduciendo asi la estancia hospitalaria.

Asimismo, se justifica en el valor tedrico al ser un estudio novedoso
nunca antes realizado en la institucion, incrementando el conocimiento
cientifico para una futura formulacién de planes de accion o estrategias
que contribuyan en mejorar la calidad de atencibn basados en
evidencias reales que aseguren el logro de los objetivos, y que puedan
servir como modelo de futuras investigaciones; beneficiaria también su
uso metodoldgico pues aporta referencias bibliograficas actuales para
abordar los problemas dentro de las instituciones de salud.

Delimitantes de la investigacion:

Delimitante tedrica:

En el presente estudio utilizé la base teérica de Donabedian para
medir la calidad de atencién y el instrumento SERVQUAL para la
satisfaccion del usuario, permitiendo la elaboracién de nuevos

cuestionarios que serviran para futuras investigaciones.

Delimitante temporal:
La recopilaciéon de datos se realiz6 en tiempo oportuno del 15 de

febrero al 15 de marzo del presente afio, contando con el apoyo de

los usuarios.

Delimitante espacial:
El trabajo de investigacion se desarroll6 en el servicio de medicina

oncologica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del

Centro, distrito de Concepcion, Provincia de Concepcion y
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departamento de Junin, el cual fue favorable para la obtencion de

datos.
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Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes: internacionales y nacionales

Internacionales
Noboa C. (Ecuador, 2021), estudi6 la calidad de atencién y satisfaccion del
usuario con el fin de determinar los factores que influyen dentro de la calidad, a
través de una metodologia descriptiva de corte transversal, se hizo uso del
SERVQUAL como instrumento el cual fue aplicado a 200 usuarios del servicio
de emergencia del hospital Naval de Esmeraldas, obtenidos a través del método
probabilistico de seleccion aleatoria simple. Obteniendo como resultado un alto
nivel de satisfaccion en relacién a la validez, y un bajo nivel de satisfaccion en la
dimensién lealtad, en la dimension capacidad de respuesta 57% califica como
regular, la dimension seguridad un 82% la califica como buena, concluyendo en

una relacion positiva con un r = 0.742 entre ambas variables. (8)

Conde C. (Ecuador, 2020), estudi6 la calidad de atencion y satisfaccion del
usuario, con el objetivo de determinar su relacion, a través de un estudio de
disefio no experimental, enfoque cuantitativo de tipo basico, donde se hizo uso
de una encuesta aplicada a 168 usuarios del servicio de emergencia del hospital
del nifio Dr. Francisco de Icaza Bustamante, obteniendo como resultados que
37,5% califican la atencibn como un nivel bajo, y 28,6% se encontraron
insatisfechos, y solo el 22% califico con un nivel alto la calidad de atencion y
17.3% se encontraron satisfechos, concluyendo en una correlacion positiva entre

las variables de estudio con un rho de Spearman de 0.888. (9)

Castellon R. (Nicaragua, 2019), tuvo por objetivo de evaluar el grado de
satisfaccion sobre la calidad de atencién, a través de una metodologia
descriptivo de corte transversal, uso el instrumento SERVQUAL adaptado a
salud que medira las expectativas y percepciones de 227 usuarios de medicina
interna y consulta externa del hospital Bautista, obteniendo como resultado en
las expectativas con un 95% de usuarios satisfechos en empatia y 24.5% de

satisfaccion en capacidad de respuesta; en percepciéon el mayor nivel de
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satisfaccion con un 89.3% fue en confiabilidad. Concluyendo en un alto grado de

satisfaccion en ambos lugares de estudio. (10)

Dominguez M. (Ecuador, 2018), estudio la percepcién de la calidad de cuidados
de enfermeria cuyo objetivo fue determinara la percepcién de la calidad, a través
de una metodologia de tipo cuantitativo descriptivo, se hizo uso del cuestionario
sobre percepcion de la calidad de cuidados de enfermeria aplicada a un total de
216 pacientes oncoldgicos del hospital José Carrasco Arteaga, obteniendo como
resultado que el 65.3% manifiesta una percepcién positiva de la calidad, donde
el 89.4% manifiesta que las enfermeras siempre percataban que el usuario se
encuentre bien, 88.4% que el personal cuenta con la capacidad para realizar bien
su trabajo, 87.5% que siempre el personal le informaba sobre su situacion y el
tratamiento que recibian y 86,6% manifiestan que sus familiares siempre estaban
informados sobre la salud del paciente, concluyendo en una correlacion positiva

con r = 0,712 con significancia con la variable edad (p=0,000). (11)

Maggi W. et al. (Ecuador, 2018), estudi6é la evaluacion de la calidad de la
atencion en relacion con la satisfaccion de los usuarios; la cual tuvo como
objetivo evaluar el nivel de satisfaccidén con respecto a la calidad de atencion, a
través de un estudio de enfoque transversal, analitico a través de la aplicacion
del instrumento de SERVQUAL a 357 usuarios del servicio de emergencia
pediatrica del hospital General del Milagro, obtuvieron como resultado
insatisfaccion de parte de los usuarios, en las dimensiones de tangibilidad,
fiabilidad, seguridad y empatia; mientras que capacidad de respuesta se
considero parcialmente satisfecho, ya que tanto expectativas como percepciones
tuvieron bajas valoraciones, concluyendo que el servicio no brinda la plena
seguridad al paciente y la atencion es deficiente con respecto a la calidez en el
trato. (12)

Nacionales:
Torres M. (Peru, 2021), en su estudio sobre calidad de atencion y satisfaccion
del paciente, tuvo como objetivo determinacion la relacion de ambas variables,
a través de una metodologia de tipo aplicada, disefio no experimental, descriptivo

correlacional, tuvo instrumentos para cada variable, la primera consta de 35
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items, y el segundo instrumento esta dividido en dos partes, expectativas y
percepciones, la cual fue aplicada en 70 pacientes del servicio de hospitalizacion
de la Clinica San José, obteniendo como resultado que 30% manifiesta una
deficiente calidad, 42% lo califica como regular y solo 27.1% como buena; y
38.6% manifiesta una baja satisfaccion, 40% mediana y solo un 21.4% esta
altamente satisfecho, concluyendo en un relacién directa entre ambas variables
con un Rho de Spearman de 0.700. (13)

Gutiérrez M. et al. (Peru 2020), tuvo por objetivo determinar la relacion entre la
satisfaccion y calidad de atencién, a través de una metodologia de enfoque
cuantitativo, disefio no experimental de tipo descriptivo correlacional, trabajo con
la encuesta SERVQUAL para calidad de atencion y otro instrumento para
satisfaccion del usuario, el cual fue aplicado a 60 usuarios con hemodialisis del
hospital Es Salud Alberto Sabogal Sologuren, donde se obtuvo como resultado
un 58.3% con un nivel de insatisfaccion leve y un 41% manifiestan estar
completamente satisfechos; con la dimensiébn de aspectos tangibles se
encuentra 76.7% estuvieron satisfechos, en la dimension fiabilidad 41.7%
estuvieron satisfechos; en la dimension capacidad de respuesta 60% estuvieron
satisfechos; en la dimension seguridad y empatia 50% se encontraron
satisfechos y en la dimension accesibilidad 35% estuvieron satisfechos.
Concluyendo en una relacion positiva baja entre ambas variables con un Rho de
Spearman de 0.385 y un p=0.002. (14)

Brake B. (Peru, 2019), estudio la calidad de atencion y satisfaccion del usuario,
con el objetivo de identificar la relacion, a través de una metodologia de tipo
basica, nivel correlacional, se aplicé un instrumento a 419 usuarios del Servicio
de Radiologia del Hospital Nacional Hipdlito Unanue, se obtuvo como resultado
un nivel alto en la calidad de atencion 93.08%; medio con 6.92%; y bajo con un
0%. En cuanto a la satisfaccion existe un nivel alto de satisfaccion con 94.03%;
el nivel medio 5.97%; y el nivel bajo con 0%. Concluyendo que existe relaciéon

significativa entre ambas variables. (15)

Mandarachi M. (Peru, 2019), en su estudio tuvo por objetivo identificar el nivel

de satisfaccion sobre los cuidados de enfermeria, a través de una metodologia
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de nivel aplicativo, de tipo cuantitativo, descriptivo transversal, uso como técnica
la encuesta e instrumento escala tipo Likert modificada, la cual fue aplicada a un
total de 80 pacientes del servicio de quimioterapia ambulatoria del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas, se obtuvo como resultado que un
48.75% tuvo un nivel de satisfaccion medio, en la dimensién humana 62.5%
manifestaron una satisfaccion media, solo 12.5% una satisfaccion alta, referida
a la presentacion de la enfermera antes de su atencion, en la dimensién oportuna
77.5% manifiesta una satisfaccion media referida a la oportunidad de expresar
sus miedos ante la quimioterapia; en la dimensién segura solo 17.5 % manifiesta
satisfaccion respecto a la realizacion del lavado de manos; en la dimensién
continua 68.7% refiere satisfaccion media respecto al lavado de manos y en la
dimension continua, un 55% manifiesta estar satisfecho con los ambientes del
hospital y un 52% con la orientacion antes, durante y después de la

guimioterapia, con una relacion significativa con un r = 0,635. (16)

Huaringa Z. et al. (Peru, 2018), estudié la percepcién de calidad de atencién de
enfermeria, tuvo por objetivo determinar la percepcion de la calidad, a travées de
una metodologia descriptiva de corte transversal, para lo cual hizo uso como
técnica la entrevista e instrumento la encuesta, aplicado a un total de 42 paciente
oncoldgico de los Servicios del Hospital Félix Mayorca Soto; tuvo como resultado
que la percepcién de la calidad de atencion de enfermeria, fue 66.7% Regular,
33.3% Buena, y 0% en una calidad mala; concluyé asi que la percepcién de la

calidad es regular. (17)

Cerron S. (Peru 2018), en su estudio sobre calidad de atencion y satisfaccion,
tuvo por objetivo determinar su relacion, a través de un estudio de tipo no
experimental correlacional, hizo uso del instrumento cuestionario el cual fue
aplicado a 120 usuarios del Hospital regional de Huancavelica, donde obtuvo
como resultado que 2.3% califico la atencibn muy desfavorable, 6.2%
desfavorable, 76.9% favorable y 14.6% lo calific6 como muy favorable,
concluyendo en que existi0 una relacion positiva y significativa entre ambas
variables con una correlacion identificada de 0,87 que se tipifica como una

correlacion positiva considerable. (18)
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2.2. Bases tedricas

Teoria de cuidado humanizado de Jean Watson:

Hace referencia al riesgo de deshumanizacion en el cuidado del paciente, siendo
necesario revalorar el ambito humano, transpersonal y espiritual en la labor
asistencial; considerando al cuidado como una relacion terapéutica entre seres

humanos basada en ideales morales y éticos. (19)

Interaccion enfermera paciente: fundamentado en la proteccién, mejora y
preservacion de la dignidad humana; durante el proceso de salud enfermedad

enfocado en valores y conocimientos.

Campo fenomenoldgico: Abarca la experiencia humana en base a sentimientos,
sensaciones, pensamientos, Watson sefiala que la persona que da cuidado
necesita estar al tanto de su propio conocimiento y auténtica presencia de estar

en el momento de cuidado con su paciente.

Relacion de cuidado transpersonal: Unidn espiritual entre dos personas que
trasciende, va mas alla del lado objetivo, permite mostrar interés por lo subjetivo
de la persona en cuanto a su propia situacion de salud, el cuidado implica
proteger y conservar la dignidad de la persona, la humanidad, la integridad y la

armonia interior. (20)

Meta paradigmas de enfermeria en la teoria del cuidado humanizado

e Persona: Ser de mente, cuerpo y espiritu quien es sujeto de cuidado.

e Medio ambiente: hace referencia a las creencias, expectativas e
historicidad de la persona. (21)

e Salud: armonia entre la mente, cuerpo y el alma.

¢ Enfermeria: Cienciay arte de la experiencia salud — enfermedad mediante

una relacion profesional, personal, cientifica, estética y ética.
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Teoria del modelo de relaciones interpersonales Hildegard Peplau (1952)

Se centra en las relaciones interpersonales y destaca la importancia de la
enfermera en el proceso interpersonal definido como terapéutico; donde se tiene
en cuenta la personalidad de la enfermera por la influencia que pueda provocar

en si mismay en el paciente. (22)

Peplau basa su modelo en la enfermeria psicodindmica, en la relacion humana
individuo - enfermo, quien requiere un servicio de salud, especializado en

reconocer y responder a la necesidad de ayuda, a través de cuatro fases:

e Orientacion: El usuario reconoce su necesidad y necesita ayuda para
reconocer su problema, proceso en el cual el profesional recoge
informacion, refuerza y esclarece las dudas.

¢ Identificacién: Hace alusion a los sentimientos del paciente para ayudar a
sobrellevar la enfermedad; la enfermera explora y expresa sus
sentimientos y el paciente responde de forma selectiva a quienes le
ofrecen su ayuda, permite determinar la capacidad del paciente para
manejar sus emociones. (23)

e Explotacién: El usuario saca el mayor beneficio de la relacion enfermera
— paciente, propone metas y cambios para mayores beneficios en su
salud.

e Resolucion: la enfermera guia los resultados de aprendizaje con el fin de

resolver las necesidades de dependencia.
Meta paradigmas de la teoria del modelo de relaciones interpersonales:

e Persona: Individuo en desarrollo que convive en un equilibrio inestable y
trabaja en disminuir la ansiedad provocada por las necesidades. (24)

e Entorno: Engloba la cultura y valores que debe tener en cuenta el personal
al momento de acomodar al paciente en el nuevo ambiente hospitalario.

e Salud: Segun Peplau la salud consta de condiciones interpersonales y
psicologicas que interactuan la cual es promovida a través del proceso

interpersonal.
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¢ Enfermeria: Relacién humana entre un individuo enfermo y una enfermera
preparada para reconocer y responder a la necesidad a través de un
proceso significativo, terapéutico e interpersonal. (23)

2.3. Marco conceptual

Calidad de atencion

Deming define a la calidad en funcién a las expectativas y necesidades del

usuario quienes juzgan el bien o servicio. (25)

Para Palmer la calidad es "la provisién de servicios accesibles y equitativos con
un nivel profesional excelente, optimizando los recursos y logrando la adhesién

y la satisfaccion del usuario”. (2)

Para la OMS el usuario debe recibir un servicio que alcance efectos deseados
para ambas partes en seguridad, eficacia, eficiencia y satisfaccion, asegurando
servicios diagnosticos y terapéuticos Optimos alcanzando la maxima satisfaccion

y disminucion de iatrogenias durante la atencion. (26)

Donabedian lo define como el tipo de atencién recibida de la cual se espera
maximice el bienestar del paciente, a través del balance entre los beneficios y
riesgos durante la atencion; la calidad es medida en relacion a como los atributos

se aproximan a los del prototipo, a través de tres puntos de vista diferentes: (27)

+ Calidad absoluta: Establece el grado en el que se ha restaurado la salud del
paciente, considerando el componente cientifico-técnico, el cual se basa en
el concepto de salud-enfermedad, en base a la ciencia y la tecnologia. Por
lo cual también es conocida como calidad cientifica, técnica o profesional.

+ Calidad individualizada: El usuario define la calidad de la atencion, desde
sus expectativas y valoracion de los costos, beneficios y riesgos. Dicha
definicion obliga al paciente a decidir sobre su proceso segun la informacién
brindada por el profesional.

+ Calidad social: Se valora los beneficios y utilidades para la poblacion, un
beneficio que sea para toda la comunidad asegurando un mejor servicio con

el menor costo posible.
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Donabedian refiere que la evaluacion de la calidad implica un juicio del proceso
de atencion brindado por los técnicos y profesionales de forma individual y

colectiva. Clasificando a la calidad de la asistencia en tres categorias: (28)

* La estructura: hace referencia a los medios que se emplea para la atencion,
es decir las caracteristicas del establecimiento de salud que engloba los
recursos materiales (facilidades, equipamiento y dinero), recursos humanos
(nmero, combinacion y aptitudes del personal), y de la estructura
organizativa del equipo médico, control de calidad, equipos, métodos de
reembolso, etc. La estructura juzga si la atencion fue proporcionada en las
condiciones éptimas.

* El proceso: Implica todas las actividades involucradas dentro del proceso de

dar y recibir la asistencia sanitaria.

» Elresultado: hace referencia a los efectos después de la asistencia sanitaria,
los resultados como mejoras en el conocimiento y cambio en el
comportamiento sanitario.

El estudio de las categorias es posible porque una buena estructura aumenta

un buen proceso, y un buen proceso aumenta un buen resultado. Entendiendo

que la atencién medica engloba a todo el personal en general médico y no

médico y usuario hace referencia tanto al paciente como al acompafante e

incluso personal del establecimiento.

Para el Ministerio de Salud; la calidad es un derecho de la salud; debiendo ser

la misma en todos los niveles de atencion, y de responsabilidad compartida. (29)
Dimensiones de la calidad de atencion:

« Dimension técnico — cientifica:
v Efectividad: Es el logro de cambios positivos en la salud de la poblacién.
v’ Eficacia: Aplicacién correcta de normas técnicas y administrativas en la
prestacion de servicios.
v’ Eficiencia: Es el uso adecuado de recursos para obtener los resultados

deseados.
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v' Continuidad: Prestacion de servicios de forma ininterrumpida, sin
paralizacion ni repeticiones innecesarias.

v' Seguridad: Condiciones en que se prestan los servicios de salud, incluye
la infraestructura y procesos.

v’ Integridad: Asegura que el usuario reciba la atencién que su caso requiere

y que exprese un interés por la condicion de salud del acompafante.

« Dimension humana: Engloba el aspecto interpersonal de la atencién y se
caracteriza por:
v' Respeto a los derechos, cultura y caracteristicas individuales de las
personas.

v Informaciéon completa, veraz y oportuna entendida por ambos.
v Interés en el usuario, percepciones, necesidades y demandas.
v' Amabilidad, trato cordial, calido y empatico en la atencién

v' Atencién acorde los valores impartidos por la sociedad y principio ético-
deontoldgicos que orienta la conducta y el deber de los profesionales.

La dimension humana es un aspecto fundamental en donde los servicios de

salud deben estar dirigido a los pacientes respetando sus decisiones, cultura,

contexto social, familiar, teniendo como pilares la individualidad, la informacion,

privacidad, valores, etnia, convirtiéendolos en seres Unicos con necesidades y

expectativas diferentes. (30)

Dimension del entorno: facilidades que la institucion ofrece durante la prestacion

de servicios:

v' Comodidad: Circunstancias que rodean a un ser vivo y logrando que su
vida sea comoda en relacidon con la posibilidad de desplazamiento
completo, descanso o desarrollo.

v' Ambientacion: distribucion de todos los elementos necesarios para lograr
mayor comodidad, confianza y seguridad.

v' Limpieza: Abarca los aspectos de higiene, cuidado, pulcritud.

v Orden
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v Privacidad: Definido como el derecho a decidir cuando, como, y hasta qué
punto otros pueden acceder su informacién médica.

v' Confianza: Es una variable de la relacién paciente-proveedor de salud que
tiene un rol estratégico en los procesos terapeuticos. De ahi que sea
fundamental considerarla como parte de la atencion en salud, en especial
como una instancia de colaboracion y compromiso del paciente con su
salud.

Donabedian A. refiere que la persona que proporciona la atencion es
responsable de contar con los recursos necesarios con cierto grado de
comodidad, entendiendo las caracteristicas que hacen una atencion en salud

confortable, privada y, hasta cierto punto, deseable. (1)
Satisfaccion del usuario:

Al hablar de usuario nos referimos al paciente o familiar que tiene una necesidad
y que hara uso de los servicios para cubrir dicha necesidad; entendiendo asi la
satisfaccion como la accion de satisfacer una necesidad o deseo, el cual para
ser verdad tiene que ser medida. (31)

Para Cantu, es la percepcidon que los clientes externos realizan a los servicios
que proporcionan las empresas, lo cual busca evidencias para medir el

desempeiio e impulsarse hacia la excelencia.

Johnson y Fornell (1991) la satisfaccion del cliente estda formada por la
acumulacion de la experiencia, manifiesta que la percepcion no es estatica, sino
gue recoge la experiencia adquirida con la compra o uso de determinado servicio
hasta ese instante de tiempo. El modelo ACSI se basa en las relaciones entre
caracteristicas tales como la calidad percibida, el valor percibido, la tolerancia
respecto al precio, la posibilidad de recompray la recomendacion del servicio y/o
producto a otros que son evaluadas por los clientes. (32)

Como se puede evidenciar dentro de las definiciones brindadas por cada autor,

la mayoria considera que la satisfaccion implica tres conceptos:

* La existencia de un objetivo que el cliente desea alcanzar.

31



* La consecucion de este objetivo sOlo puede juzgarse tomando como
referencia un estandar de comparacion.

* El proceso de evaluacion de la satisfaccion implica como minimo la
intervencion de dos estimulos distintos, un resultado o desempefio y una

referencia o estandar de comparacion.

Relacion entre satisfaccion, percepcion y expectativa

Kotler y Armstrong, manifiesta la existencia de una relacion entre la satisfaccion,
percepcion y expectativa; entendiendo la satisfaccion como el resultado de la
diferencia entre la percepcion al recibir un servicio y la expectativa esperada del
servicio brindado, obteniendo dos posibles resultados: si la percepcion es menor
a las expectativas habra insatisfaccion; y si la percepcion es igual a las
expectativas se lograra la satisfaccion. (33)

Niveles de la satisfaccion:

El usuario externo experimentara un grado de satisfaccion posterior a un servicio:
V' Insatisfaccion: Cuando el desempefio percibido del servicio no alcanza las
expectativas del usuario.

v Satisfaccion: Se da cuando el desempefio percibido del servicio coincide con

las expectativas del usuario.

Dimensiones de la satisfaccion del usuario

Parasuraman A. et al (1993) refiere que la satisfaccidn del cliente esta en funcion
a la valoracion del servicio, calidad del producto y el precio; lo cual se propone
medir a través de la herramienta de escala multiple SERVQUAL, la cual mide la
percepcion de la calidad de los usuarios ante cualquier servicio, permitiendo
emitir un juicio en la calidad con la satisfaccion y las expectativas contra las

percepciones. (34)

Para la herramienta SERVQUAL, la calidad viene a ser la brecha entre las
expectativas (E) y percepciones (P), que resulta de la diferencia de ambas (P-
E), donde P-E es menor o igual a 0 se evidencia satisfaccion, pero si P-E es

menor que 0 se considera insatisfaccion. (35)
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Dimensiones de la satisfaccion del usuario segun la herramienta
SERVQUAL:

Fiabilidad: Habilidad para ejecutar el servicio prometido de forma fiable y
cuidadosa.

Elementos tangibles: Apariencia de las instalaciones fisicas, equipos,
personal y materiales de comunicacion.

Capacidad de respuesta: Disposicion para ayudar a los clientes, y para
proveerlos de un servicio rapido.

Seguridad: Conocimiento y atencién de los empleados y su habilidad para
inspirar credibilidad y confianza

Empatia: Muestra de interés y nivel atencion individualizada que ofrecen las

empresas a sus clientes

Para el Ministerio de Salud el abordar las inquietudes del usuario externo es

esencial para la atencion y la competencia técnica. Entendiendo que la calidad

depende de su interaccién con el personal de salud, donde influyen factores

como el tiempo de espera, buen trato, privacidad, accesibilidad entre otros; es

asi que el Ministerio de Salud del Pert hace uso de la herramienta SERVQUAL

modificada segun el nivel de atencion, las cuales se encuentran estructuradas

en 22 preguntas sobre expectativas y 22 sobre percepciones, cada una de las

cuales tiene una calificacion minima de 1 y una maxima de 7. (36)

2.4, Definicién de términos béasicos

Expectativas: Es el supuesto mas probable que se considera eventualmente
posible, creencia centrada en el futuro que puede o no ser realista, en salud
es lo que los usuarios desean sobre en relacion a los servicios que reciben
del personal de salud. (37)

Equidad: Imparcialidad y justicia que elimina diferencias innecesarias y
evitables, siendo componente de la justicia social sin diferencias. (1)
Eficacia: Mide la capacidad de que las personas se beneficien de una
atencion médica o de un insumo que sirva para la resolucion de un problema

de salud determinado. (37)
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Eficiencia: es el resultado de una actividad dada y los recursos utilizados de
forma Optima, donde se alcanza los objetivos fijados sin desperdiciar
recursos. Permitiendo determinar los beneficios no alcanzados y por otra los
recursos mal aprovechados. (37)

Fenomenoldgica: Es el estudio filoséfico del mundo en tanto se manifiesta
directamente en la conciencia; el estudio de las estructuras de la experiencia
subjetiva. (20)

Humanizado: Va mas alla del acto de ser cordial, elimina la tendencia de
tratar al enfermo como un objeto, una enfermedad en concreto. El cuidado
humanizado ve a los enfermos como personas fortaleciendo las relaciones
personales, personalizando la atencion considerando que detras de cada
enfermedad hay una persona viviendo su experiencia de una manera
determinada y tiene que incorporarlo a su vida. (22)

Calidad: "la provisiobn de servicios accesibles y equitativos con un nivel
profesional excelente, optimizando los recursos y logrando la adhesion y la
satisfaccion del usuario”. (1)

Satisfaccion: Hace referencia a un estado mental, representando una
respuesta emocional o intelectual ante el cumplimiento de un deseo o
necesidad. (16)

Usuario: persona que hace uso de un servicio o producto de forma habitual.
(35)

Oncologia: ciencia médica especializada que estudia el cancer desde la
prevencion, deteccion, tratamiento de

neoplasias, tumores benignos y malignos. (17)
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.  HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Hipotesis
Hipotesis general

Hipotesis Alterna:

Existe relacion entre la Calidad de Atencion y Satisfaccion del Usuario en el
Servicio de Medicina Oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades

Neoplasicas del Centro, Concepcion — Junin 2023
Hipotesis Nula:

No existe relacion entre la Calidad de Atencion y Satisfaccion del Usuario en
el Servicio de Medicina Oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades

Neoplasicas del Centro, Concepcion — Junin 2023

Hipotesis especificas

1. Existe relacion entre la relacion entre la calidad de atencion en su
dimensiéon humana y la satisfaccion del usuario en el servicio de
medicina oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades
Neopléasicas del Centro, Concepcion — Junin 2023.

2. Existe relacion entre la calidad de atencion en su dimension
técnico - cientifica y la satisfaccién del usuario en el servicio de
medicina oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades
Neopléasicas del Centro, Concepcion — Junin 2023.

3. Existe relacion entre la calidad de atencion en su dimension
entorno y la satisfaccion del usuario en el servicio de medicina
oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas

del Centro, Concepcion — Junin 2023.

3.2. Operacionalizacion de variables

35



CALIDAD DE ATENCION Y SATISFACCION DEL USUARIO EN EL SERVICIO DE MEDICINA ONCOLOGICA DEL INSTITUTO REGIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS DEL
CENTRO, CONCEPCION — JUNIN 2023.

DEFINICION DEFINICION . INDICE
VARIABLES CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS METODO TECNICA
Efectividad
Eficacia
o L Eficiencia
] ) ] Técnico - Cientifica Continuidad de los servicios 19
Donapgdlap, Aved|s (1994) | Son _ las practicas Seguridad
Atencion técnica que hace | encaminadas a mejorar la Integralidad
referencia a la aplicaciéon de | salud de los usuarios Técnica:
) la ciencia y tecnologia | medidas desde una Respeto L encuesta
Calidad de -~ . L Informacion completa Hipotético
Atencion médica de una manera que | perspectiva técnico ) p deductivo
rinde un méaximo beneficio | cientifica, humana y del Humana Interes 10-17 Instrumento:
para la salud, sin aumentar | entorno, las cuales se A"_”ab'“dad cuestionario
los riesgos, a través de una | mediran a través de un Etica
atencién interpersonal. (1) cuestionario de 22 items. Comodidad
Ambientacién
Entorno Limpieza 18-22
Orden
Privacidad
Cumplimiento del servicio
Precision del diagnostico
Fiabilidad Puntualidad 1-5
Cumplimiento de citas
Atencion correcta
Rapidez
Parasuraman, Zeitham | L Capacidad de Eﬁc? ngl'a 6-9
(1985) Grado en que el Re;p_uesta a la atencion respuesta onfiab’e - :
usuario califica la atencion recibida en base a la Capacidad de resolucion de Técnica:
L . calidad de respuesta, problemas Hipotético :
. L recibida a través de un | . .. - - ) encuesta
Satisfaccion del fiabilidad, seguridad, Confianza deductivo
Usuario balance_ entre ) las empatia y elementos Seguridad Privacidad 10-12
expectativas que este tiene : - o Instrumento:
Pt tangibles el cual se medira Atencion integral . .
sobre la atencién y la con dos instrumentos cada C idad d UGiE cuestionario
percepcion sobre el servicio | - 0% 0% I ?pa'u a Ie _r,es%ucmnbl 1315
recibido. (38) . Empatia nterés a solucion de problemas -
Comprension
Atencion individualizada
Sefializacion
Elementos tangibles Equipos modernos 16-19

Material optimo

36




IV. METODOLOGIA DEL PROYECTO

4.1. Disefio metodologico

Segun Quezada N. (2010), la investigacion es de tipo descriptivo pues observa
principalmente el fendmeno tal como se da en su ambiente natural, para luego
analizar y observar situaciones ya existentes. Las variables independientes
acontecen y no es posible manipularlas, no se tiene control directo ni indirecto y
no se puede influir en ellas, porque ya sucedieron, al igual que sus efectos. Los

sujetos son observados en su entorno natural. (39)

Segun Hernandez S. et al. (2014), la investigacion es correlacional, con la
finalidad de conocer la dependencia entre dos o mas variables de una
determinada muestra mediante la prueba de hipétesis y la utilizacion de métodos
estadisticos. Primero mide cada una de las variables, para ser ponderada,
analizada y establecer las vinculaciones; estimando la correlacion. Permite
conocer cOmo puede comportarse una variable al conocer el comportamiento de
la otra. (40)

0,
/ 1
M -
\ |
0,
Dénde:

M = Muestra (usuarios del servicio de medicina

oncolodgica)
O1 = Variable 1(Calidad de atencién)
O2 = Variable 2 (Satisfaccion del usuario)

r = Correlaciéon de las variables de estudio
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4.2. Método de investigacion
Segun Hernandez S. et al. (2014), el estudio es no experimental, pues se
observa principalmente el fendmeno tal como se da en su ambiente natural, para
su posterioridad analizar y observar situaciones ya existentes. Las variables
independientes acontecen y no es posible manipularlas ni influir en ellas, los

sujetos solo son observados en su entorno natural. (40)

4.3. Poblacién y muestra

Poblacion:

La poblacién de estudio lo constituyo el total de pacientes de ambos sexos, que
acuden al servicio de medicina oncolégica del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcién, Huancayo — 2023, durante
el periodo de ejecucion del 15 de febrero al 15 de marzo; que en promedio segun

el tltimo trimestre del afio 2022 son 95 usuarios.
Muestra:

Se aplico el tipo de muestreo probabilistico aleatorio simple para poblaciones
finita, obteniendo como resultado 76 usuarios del servicio de medicina
oncologica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro,

Concepcién, Huancayo — 2023.

Z2.N.P.Q
n =
7Z2.P. Q+(N—1). E2
Donde: n= 1.962 . 95. 0.5. 0.5
n = tamafio de la muestra 1.962.0.5. 0.5 +(95—1). 0.052
N = poblacién (95)
Z = Nivel de confianza (1.96)
p = probabilidad a favor (0.5)
g = probabilidad en contra (0.5) n= 3.84.95.05. 05
E = Error muestral (0.05) 0.96 +0.235

91.2
1.195

n= 763 n=76

38



Critérios de inclusién:
e Usuarios que se atendieron en el servicio de medicina oncoldgica,
quienes llevan un tratamiento minimo de 3 meses.
e Usuarios con Glasgow 15/15 quienes estuvieron aptos para responder la
encuesta.
Criterios de exclusion:
e Usuarios que se mostraron reacios al llenado de la encuesta.
e Usuarios con menos de 3 meses recibiendo tratamiento en el servicio de

medicina oncoldgica.

4.4, Lugar de estudio y periodo desarrollado

El trabajo de investigacion se desarrollé desde el 15 de febrero al 15 de marzo
del presente afio en el servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del Centro, establecimiento de nivel Il — E, ubicado
en la provincia de Concepcion, el cual funciona como establecimiento referencial
de la macro region Centro que abarca de region Junin, Pasco, Huanuco, Ucayali,
Ayacucho y Huancavelica; actualmente cuenta con 20 camas para el servicio de
medicina oncoldgica el cual acoge a usuarios con quimioterapia u otro
tratamiento, de las cuales 6 habitaciones son ambientes aislados especial para

pacientes inmunosuprimidos.

4.5. Técnicas e instrumentos para la recoleccién de informacion

Técnicas

Se hizo uso de la técnica de la encuesta para medir la calidad de atenciény la

satisfaccion del usuario.
Instrumentos

Para la variable calidad de atencién se hizo uso de un cuestionario con 22 items
los cuales estuvieron agrupados en 3 dimensiones, para la dimensién técnico

cientifica 9 items, para la dimension humana 8 items y para la dimension entorno
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5 items; las cuales tuvieron una escala valorativa que va desde nunca, rara vez,

a menudo, siempre.

Dicho instrumento fue aplicado por Hernandez, Mary en el 2021, el cual fue
modificado y validado por la autora de la presente investigacion a través de la

prueba piloto y juicio de expertos.

Confiabilidad: Se evalué a 15 usuarios del servicio de hospitalizacion Hospital
Docente Clinico Quirdrgico Daniel Alcides Carridbn obteniendo un alfa de

Crombach de 0,925, lo cual significa que el cuestionario fue excelente.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de N de
Crombach elementos

,925 22

VALIDEZ: Para la validez se sometié a juicio de expertos, realizado por 3
expertos (profesionales con trayectoria especialistas en oncologia), quienes

concordaron en una valoracion adecuada.
Experto 1 Lic. Especialista en oncologia Medina Atencion Maritza
Experto 2 Lic. Especialista en oncologia Vidalon Tembladera Luz

Experto 3 Lic. Especialista en oncologia Palomino Ramos Liz

Para la variable satisfaccion del usuario se hizo uso de un cuestionario con 19
cada uno, el cual midié la satisfaccion del usuario a través de 5 dimensiones:
fiabilidad con 5 items, capacidad de respuesta con 4 items, seguridad con 3
items, empatia con 3 items y elementos tangibles con 4 items, teniendo una

escala valorativa del 1 al 7.

Dicho instrumento fue aplicado por Hernandez, Mary en el 2021, quien tomo
como referencia al instrumento modificado por el ministerio de salud peruano, y
también surgié algunas modificaciones por la autora del presenta trabajo, el cual

fue validado a través de la prueba piloto y juez de expertos.
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Confiabilidad: Se evalué a 15 usuarios del servicio de hospitalizacion Hospital
Docente Clinico Quirdrgico Daniel Alcides Carridon obteniendo un alfa de

Crombach de 0,873, lo cual significa que el cuestionario fue bueno.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de N de

Crombach elementos

,873 17

Validez: Para la validez se someti6 a juicio de expertos, realizado por 3 expertos
(profesionales con trayectoria especialistas en oncologia), quienes concordaron

en una valoracion adecuada.
Experto 1 Lic. Especialista en oncologia Medina Atencién Maritza
Experto 2 Lic. Especialista en oncologia Vidalon Tembladera Luz

Experto 3 Lic. Especialista en oncologia Palomino Ramos Liz

4.6. Analisis y procesamiento de datos
Se llevé a cabo un proceso sistematico que nos ayudo a ordenar y totalizar los
valores encontrados luego de la recoleccion de datos, mostrando de manera
ordenada y practica la estructuracion de los datos mediante cuadros y graficos
estadisticos. Participaron todos los usuarios del servicio de medicina oncoldgica
del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro, la informacion
recolectada se codific y evalud en el programa estadistico SPSS versién 22,
para obtener los graficos y tablas que sirvieron para plantear la discusiéon del

estudio.

4.7. Aspectos éticos de lainvestigacion

Principio de Autonomia: Para procesar las muestras se obtendra el
consentimiento fundamentado previo, los participantes aceptan participar o
no en la investigacion, y los datos seran utilizados solo para investigacion y
no seran nombrados, pues toda participacion es anonimay sus opiniones son

libres.
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Principio de Beneficencia: Segun este principio, 1o que se busca es contribuir
o beneficiar de dicha investigacion a una muestra seleccionada de problemas
y realidades similares. Por tanto, este resultado sera beneficioso para mejorar

los servicios prestados.

Principio de No Maleficencia: Como toda investigacion social, no busca
menoscabar instituciones ni muestras seleccionadas, ya que respeta la
privacidad de los datos y busca generar conocimiento a partir de una realidad
observada en relacion con otra realidad, incluido el respeto a la integridad

corporal de los cuidadores.

Principio de Justicia: Todos los participantes en este estudio seran tratados

con respeto, sin discriminacion ni preferencia
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V. RESULTADOS

5.1. Resultados descriptivos

Tabla5.1.1

Calidad de atencion del usuario del servicio de medicina oncoldgica del Instituto

Regional de enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

CALIDAD DE ATENCION

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje

vélido acumulado
Vélid MALO 1 1,3 1,3 1,3
o] REGULAR 2 2,6 2,6 3,9
BUENO 31 40,8 40,8 44,7
EXCELENTE 42 55,3 55,3 100,0

Total 76 100,0 100,0
Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.
Gréfico 5.1.1

Calidad de atencion del usuario del servicio de medicina oncoldgica del Instituto

Regional de enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

CALIDAD DE ATENCION

Frecuencia

MALO REGULAR BUENO EXCELENTE
CALIDAD DE ATENCION

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.
En la tabla y grafico 5.1.1 se observo que del total de usuarios encuestados (76),
un 55,3% (42) manifestaron que la calidad de atenciéon fue excelente, mientras

qgue 40.8% (31) dijo que la calidad de atencién fue buena, y solo una minoria de

2,6% (2) y 1,3% (1) manifesto una calidad regular y mala segun corresponde.
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Tabla 5.1.2

Satisfaccion del usuario del servicio de medicina oncoldgica del Instituto
Regional de enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

SATISFACCION DEL USUARIO

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
valid MALO 1 1.3 13 1.3
(o] REGULAR 4 53 5,3 6,6
BUENO 35 46,1 46,1 52,6
EXCELENT 36 47,4 47,4 100,0
E
Total 76 100,0 100,0

Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccion del usuario.

Gréafico 5.1.2

Satisfaccion del usuario del servicio de medicina oncoldgica del Instituto

Regional de enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

SATISFACCION DEL USUARIO

Porcentaje

MALO REGULAR BUENO EXCELENTE
SATISFACCION DEL USUARIO
Fuente: Base de datos del cuestionario satisfacciéon del usuario.
Del total de usuarios encuestados (76), un 47,4% (36) manifestaron que su
satisfaccion fue excelente, un 46,1% (35) fue buena, un 5,3% (4) regular, y solo

una minoria de 1,3% (1) manifesto tener una satisfaccion mala.
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Calidad de atenciéon: dimensién humana
Tabla 5.1.3

El personal de salud le da informacién clara y precisa a los usuarios del servicio
de medicina oncologica del Instituto Regional de enfermedades Neoplasicas del
Centro — 2023.

INFORMACION CLARA Y PRECISA

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

Valido A VECES 18 23.7 23.7 23.7
A 22 28.9 28.9 52.6
MENUDO
SIEMPRE 36 47.4 47.4 100.0
Total 76 100.0 100.0
Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.
Grafico 5.1.3

El personal de salud le da informacién clara y precisa a los usuarios del servicio
de medicina oncoldgica del Instituto Regional de enfermedades Neoplasicas del
Centro — 2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.
Del total de usuarios encuestados (76), un 47,4% (36) manifestaron que el
personal de salud siempre le brindo una informacion clara y precisa, mientras
gue un 28.9% (22) manifiesto que solo a menudo recibieron este tipo de

informacion y 23.7% (18) a veces recibieron informacioén clara y precisa.
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Tabla 5.1.4

El personal de salud visito en su habitacion con frecuencia ara verificar el estado
de salud de los usuarios del servicio de medicina oncoldgica del Instituto

Regional de enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

VISITAFRECUENTE

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Valido A VECES 8 10.5 10.5 10.5
A MENUDO 21 27.6 27.6 38.2
SIEMPRE 47 61.8 61.8 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencién.

Gréafico 5.1.4

El personal de salud visito en su habitacion con frecuencia ara verificar el estado
de salud de los usuarios del servicio de medicina oncolégica del Instituto

Regional de enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.

Del total de usuarios encuestados (76), un 61.8% (47) manifestaron que el
personal de salud siempre lo visito con frecuencia para ver su estado de salud,
mientras que 27.8% (21) manifiesto haber recibido la visita a menudo y un 10.5%

(8) que solo a veces recibio la visita del personal de salud.
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Tabla5.1.5

El personal de salud concilia antes de iniciar un procedimiento con los usuarios
del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de enfermedades

Neoplasicas del Centro — 2023.

CONCILIACION
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
Vaélido A VECES 5 6.6 6.6 6.6
A MENUDO 26 34.2 34.2 40.8
SIEMPRE 45 59.2 59.2 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.

Grafico 5.1.5

El personal de salud concilia antes de iniciar un procedimiento con los usuarios
del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de enfermedades

Neoplasicas del Centro — 2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.
Del total de usuarios encuestados (76), un 59.2% (45) manifestaron que el
personal de salud siempre concilia con ellos antes de algun procedimiento,
mientras que 34.2% (26) manifiesto que a menudo el personal concilia con ellos

y un 6.6% (5) que solo a veces el personal concilio con ellos.
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Calidad de atencion: dimension técnica — cientifica

Tabla N°5.1.6

El personal de salud porta el uniforme y carnet que lo caracteriza como tal frente
a los usuarios del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de

enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

UNIFORMIDAD

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Vaélido RARA VEZ 5 6.6 6.6 6.6
A VECES 26 34.2 34.2 40.8
A MENUDO 21 27.6 27.6 68.4
SIEMPRE 24 31.6 31.6 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.

Grafico N° 5.1.6

El personal de salud porta el uniforme y carnet que lo caracteriza como tal frente
a los usuarios del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de
enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.
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El uniforme y carnét que porta el personal de
salud la caracteriza como tal.

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencién.

Del total de usuarios encuestados (76), un 34.2% (26) manifestaron que el
personal de salud a veces porta el uniforme correctamente, 31.6% (24),
manifiesto que siempre portan el uniforme correcto, 27.6% (21) a menudo porta
el uniforme correctamente y un 6.6% (5) manifiesto que el personal rara vez porta

el uniforme correcto.
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Tabla 5.1.7

El personal de salud asegura que sus familiares y allegados sepan como cuidar
a los usuarios del servicio de medicina oncologica del Instituto Regional de

enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

CUIDADO
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Vaélido A VECES 9 11.8 11.8 11.8
A MENUDO 20 26.3 26.3 38.2
SIEMPRE 47 61.8 61.8 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.

Grafico 5.1.7
El personal de salud asegura que sus familiares y allegados sepan como cuidar
a los usuarios del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de

enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.
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El personal de salud se asegura que sus familiares y...

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencién.

Del total de usuarios encuestados (76), un 61.8% (47) manifestaron que el
personal de salud se asegura de que sus familiares sepan cémo cuidarlos, un

26,3% (20) a menudo y un 11.8% (9) asegura gue solo a veces.
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Tabla5.1.8

El personal de salud responde rapidamente al llamado del usuario del servicio
de medicina oncoldgica del Instituto Regional de enfermedades Neoplasicas del
Centro — 2023.

RESPONDE AL LLAMADO

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

vélido acumulado
Vélido RARA VEZ 4 5.3 5.3 5.3
A VECES 32 42.1 42.1 47.4
A MENUDO 24 31.6 31.6 78.9
SIEMPRE 16 21.1 211 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.

Grafico 5.1.8

El personal de salud responde rapidamente al llamado del usuario del servicio
de medicina oncoldgica del Instituto Regional de enfermedades Neoplasicas del
Centro — 2023.
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El personal de salud responde rapidamente al llamado.

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.
Del total de usuarios encuestados (76), un 42.1% (32) manifestaron que a veces
gue el personal de salud responde rapidamente al llamado, 31.6% (24) a menudo,
21.1% (16) siempre responden al llamado y un 5.3% (4) manifestd que rara vez

el personal responde rapido al llamado.
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Tabla5.1.9

El personal de salud ayuda a aclarar sus dudas en relacion a su situacion al
usuario del servicio de medicina oncolégica del Instituto Regional de

enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

ACLARAR DUDAS

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Valido A VECES 2 2.6 2.6 2.6
A MENUDO 31 40.8 40.8 434
SIEMPRE 43 56.6 56.6 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencién.

Gréafico 5.1.9

El personal de salud ayuda a aclarar sus dudas en relacion a su situacion al
usuario del servicio de medicina oncolégica del Instituto Regional de

enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.
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El personal de salud le ayuda a aclarar sus dudas en
relacién a su situacion

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencién.

Del total de usuarios encuestados (76), un 56.6% (43) manifestaron que el
personal de salud siempre aclara sus dudas, un 40.8% que solo a menudo lo

hacen y solo un 2.6% (2) que solo a veces aclaran sus dudas.
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Calidad de atencion: dimensidn entorno
Tabla 5.1.10

El personal de salud mantenia la limpieza al realizar los procedimientos en el
servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de enfermedades

Neoplésicas del Centro — 2023.

ASEPCIA
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
Valido A VECES 3 3.9 3.9 3.9
A MENUDO 21 27.6 27.6 31.6
SIEMPRE 52 68.4 68.4 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.

Gréafico 5.1.10

El personal de salud mantenia la limpieza al realizar los procedimientos en el
servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de enfermedades

Neopléasicas del Centro — 2023.
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El personal de salud mantenian la limpieza al realizar sus
procedimientos.

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.
Del total de usuarios encuestados (76), un 68.4% (52) manifestaron que el
personal de salud siempre mantenia la limpieza al realizar sus procedimientos,

27.6% (21) solo a menudo y un 3.9% (3) solo a veces se respetod la asepsia.
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Tabla 5.1.11

Los muebles y camas eran coémodos para la recuperacién del usuario del servicio
de medicina oncoldgica del Instituto Regional de enfermedades Neoplasicas del
Centro — 2023.

RECUPERACION
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

vélido acumulado
Valido A VECES 11 14.5 14.5 14.5
A MENUDO 25 329 32.9 47.4
SIEMPRE 40 52.6 52.6 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.

Grafico 5.1.11

Los muebles y camas eran cémodos para la recuperacién del usuario del servicio
de medicina oncoldgica del Instituto Regional de enfermedades Neoplasicas del
Centro — 2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario de calidad de atencion.

Del total de usuarios encuestados (76), un 52,6% (40) manifestaron que las
camas y muebles fueron comodos y apoyaron en su recuperacion siempre y un
32.9% (25) a menudo y solo un 14.5% (11) solo a veces las camas y muebles

fueron coémodos.
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Satisfaccion del usuario: dimension fiabilidad

Tabla 5.1.12

El usuario comprendid la explicacion sobre la evolucidon de su problema de salud
en el servicio de medicina oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades

Neoplésicas del Centro — 2023.

EVOLUCION
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
Valido 4 5 6.6 6.6 6.6

5 15 19.7 19.7 26.3

6 30 39.5 39.5 65.8

7 26 34.2 34.2 100.0

Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccion del usuario.

Gréafico 5.1.12

El usuario comprendid la explicacion sobre la evoluciéon de su problema de salud
en el servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades

Neopléasicas del Centro — 2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario satisfacciéon del usuario.
Del total de usuarios encuestados (76), un 39,5% (30) le otorgo un puntaje alto al
hecho de comprender la evolucién de su enfermedad, 34.2% (26) le otorgo un
puntaje medio alto, 19.7% (15) le otorgo un puntaje de 5y un 6.6% (5) le otorgo

un puntaje de 4.
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Satisfaccion del usuario: capacidad de respuesta

Tabla 5.1.13

Los examenes radiologicos fueron rapidos para los usuarios del servicio de
medicina oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del

Centro — 2023.

EXAMENES RADIOLOGICOS

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Valido 3 13 13 13
4 3 3.9 3.9 5.3
5 11 14.5 14.5 19.7
6 33 434 43.4 63.2
7 28 36.8 36.8 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccion del usuario.

Grafico 5.1.13

Los examenes radiologicos fueron rapidos para los usuarios del servicio de
medicina oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del

Centro — 2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccion del usuario.
Del total de usuarios encuestados (76), un 43,4% (33) le otorgo un puntaje medio
alto a la rapidez en que se realizaron los examenes radiolégicos, 36,8% (28) le
otorgo un puntaje alto, 14.5% (11) le otorgo un puntaje de 5; un 3.9% (3) le otorgo

un puntaje de 4 y un 1.3% (1) le otorgo un puntaje de 3.
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Tabla 5.1.14

Los trdmites para el alta fueron rapidos para los usuarios del servicio de medicina
oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro —
2023.

ALTA
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
Vaélido 2 1.3 1.3 1.3
3 4 5.3 5.3 6.6
4 21 27.6 27.6 34.2
5 30 39.5 39.5 73.7
6 12 15.8 15.8 89.5
7 8 10.5 10.5 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccion del usuario.

Gréafico 5.1.14

Los tramites para el alta fueron rapidos para los usuarios del servicio de medicina
oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro —
2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccién del usuario.
Del total de usuarios encuestados (76), un 39,5% (30) le otorgo un puntaje medio
(5) a larapidez en que se dieron los tramites para el alta, 27,6% (21) le otorgo un
puntaje de 4, 15.8% (12) le otorgo un puntaje de 6; un 10.5% (8) le otorgo un
puntaje de 7, un 5.3% (4) le otorgo un puntaje de 3; y un 1,3% (1) le otorgd un
puntaje de 2.
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Satisfaccion del usuario: seguridad

Tabla 5.1.15

El personal de salud mostro interés en mejorar o solucionar su problema de salud
del usuario del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de

Enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.

INTERES EN MEJORAR SU PROBLEMA DE SALUD
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Valido 3 2 2.6 2.6 2.6
4 1 1.3 1.3 3.9
5 3 3.9 3.9 7.9
6 11 14.5 14.5 22.4
7 59 77.6 77.6 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccion del usuario.

Gréafico 5.1.15

El personal de salud mostro interés en mejorar o solucionar su problema de salud
del usuario del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de

Enfermedades Neoplasicas del Centro — 2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccién del usuario.
Del total de usuarios encuestados (76), un 77,6% (59) le otorgo un puntaje alto al
interés que el personal de salud mostro por mejorar y solucionar su problema de
salud, 14,5% (11) le otorgo un puntaje medio alto, un 3,9% (3) le otorgo un puntaje
de 5; un 2.6% (2) le otorgo un puntaje de 3, y un 1.3% (1) le otorgo un puntaje de
4.
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Tabla 5.1.16

El personal de salud durante su hospitalizacion respeto su privacidad del usuario
del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades
Neoplasicas del Centro — 2023.

¢Durante su hospitalizacion se respeto su privacidad?
Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje

vélido acumulado
Valido 5 5 6.6 6.6 6.6
6 7 9.2 9.2 15.8
7 64 84.2 84.2 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccion del usuario.

Gréafico 5.1.16

El personal de salud durante su hospitalizacion respeto su privacidad del usuario
del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades

Neopléasicas del Centro — 2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccion del usuario.
Del total de usuarios encuestados (76), un 84.2% (64) le otorgo un puntaje alto al
respeto de su privacidad durante su hospitalizacion, 9,2% (7) le otorgo un puntaje

medio alto, un 6,6% (5) le otorgo un puntaje de 5.
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Satisfaccion del usuario: empatia

Tabla 5.1.17

El personal de salud tuvo un trato amable con el usuario del servicio de medicina
oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro —
2023.

¢El trato del personal de salud fue amable?
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

vélido acumulado
Valido 5 1 1.3 1.3 1.3
6 6 7.9 7.9 9.2
7 69 90.8 90.8 100.0
Total 76 100.0 100.0

Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccion del usuario.

Gréaficab5.1.17

El personal de salud tuvo un trato amable con el usuario del servicio de medicina
oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro —
2023.
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Fuente: Base de datos del cuestionario satisfaccién del usuario.
Del total de usuarios encuestados (76), un 90.8% (69) le otorgo un puntaje alto al
trato amable del personal de salud durante su hospitalizacion, 7,9% (6) le otorgo

un puntaje medio alto, un 1,3% (1) le otorgo un puntaje de 5.
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5.2. Resultados inferenciales

Tabla 5.2.1

Calidad de atencion y satisfaccion del usuario del servicio de medicina
oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro —
2023.

Tabla cruzada CALIDAD DE ATENCION*SATISFACCION DEL USUARIO

SATISFACCION DEL USUARIO Tot
al
BAJO REGULAR BUENO EXCELENTE
CALIDAD BAJO Recuento 1 0 1 2 4
DE % dentro de 50,0% 0,0% 2,7% 5,9% 53
ATENCION SATISFACCION DEL %
USUARIO
REGULA Recuento 0 1 5 4 10
R % dentro de 0,0% 33,3% 13,5% 11,8% 13,
SATISFACCION DEL 2%
USUARIO
BUENO Recuento 0 1 20 10 31
% dentro de 0,0% 33,3% 54,1% 29,4% 40,
SATISFACCION DEL 8%
USUARIO
EXCELEN Recuento 1 1 11 18 31
TE % dentro de 50,0% 33,3% 29,7% 52,9% 40,
SATISFACCION DEL 8%
USUARIO
Total Recuento 2 3 37 34 76
% dentro de 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 10
SATISFACCION DEL 0,0
USUARIO %

Fuente: Base de datos del cuestionario calidad de atencion y satisfaccion del usuario.

En la tabla 5.2.1 se observé que de 5,9% (2) de los usuarios con satisfaccion
excelente calificaron como bajo a la calidad de atencién; 11,8% (4) de los
usuarios con excelente satisfaccion calificaron como regular la calidad de
atencion; 29,4% (10) de los usuarios con excelente la satisfaccion, califico como

buena la atencion; un 52,9% (34) de los usuarios con excelente satisfaccion
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califico como excelente la calidad de atencion y solo una minoria 50% (1) con

baja satisfaccion califico como baja la calidad de atencion.
Tabla 5.2.2

Calidad de atencion en la dimensién humana y satisfaccién del usuario del
servicio de medicina oncologica del Instituto Regional de Enfermedades
Neoplasicas del Centro — 2023.

Tabla cruzada DIMENSION HUMANA*SATISFACCION DEL USUARIO

SATISFACCION DEL USUARIO Total
BAJO REGULAR BUEN EXCEL
O ENTE
DIMEN BAJO Recuento 0 0 1 1 2
SION % dentro de 0,0% 0,0% 2,7% 2,9% 2,6%
HUMA SATISFACCION
NA DEL USUARIO
REGUL Recuento 0 0 5 4 9
AR % dentro de 0,0% 0,0% 13,5% 11,8% 11,8%
SATISFACCION
DEL USUARIO
BUENO Recuento 0 2 17 15 34
% dentro de 0,0% 66,7% 45,9% 44,1% 44, 7%
SATISFACCION
DEL USUARIO
EXCEL Recuento 2 1 14 14 31
ENTE % dentro de 100,0 333%  37,8% 41,2%  40,8%
SATISFACCION %
DEL USUARIO
Total Recuento 2 3 37 34 76
% dentro de 100,0 100,0% 100,0 100,0% 100,0
SATISFACCION % % %
DEL USUARIO

Fuente: Base de datos del cuestionario calidad de atencidn y satisfaccion del usuario.

En el tabla 5.2.2 se determind que de 2,9% (1) de los usuarios con satisfaccion
excelente calificaron como bajo la dimensién humana; 11,8% (4) de los usuarios
con excelente satisfaccion calificaron como regular la dimension humana; 44,1%

(15) de los usuarios con excelente la satisfaccion, califico como buena la
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dimensién humana; un 41,2% (14) de los usuarios con excelente satisfaccion
califico como excelente la calidad de atencién y solo una minoria 100% (2) con

baja satisfaccion califico como excelente la dimension humana.
Tabla 5.2.3

Calidad de atencién en la dimension técnico - cientifica y satisfaccion del usuario
del servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades
Neoplésicas del Centro — 2023.

Tabla cruzada DIMENSION TECNICO - CIENTIFICA*SATISFACCION DEL USUARIO

SATISFACCION DEL USUARIO Total
BAJO REGULAR BUENO EXCEL
ENTE
DIMENSION MALO Recuento 0 0 1 0 1
TECNICO - % dentro de 0,0% 0,0% 2,7% 0,0% 1,3%
CIENTIFICA SATISFACCION DEL
USUARIO
REGUL Recuento 0 0 12 6 18
AR % dentro de 0,0% 0,0% 32,4% 17,6% 23,7
SATISFACCION DEL %
USUARIO
BUENO Recuento 1 3 12 11 33
% dentro de 50,0% 100,0% 32,4% 32,4% 43,4
SATISFACCION DEL %
USUARIO
EXCEL Recuento 1 0 12 17 24
ENTE % dentro de 50,0% 0,0% 32,4% 50,0% 31,6
SATISFACCION DEL %
USUARIO
Total Recuento 2 3 37 34 76
% dentro de 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0
SATISFACCION DEL %
USUARIO

Fuente: Base de datos del cuestionario calidad de atencion y satisfaccién del usuario
En la tabla 5.2.3 se determind que de 17,6% (6) de los usuarios con satisfaccion

excelente calificaron como regular la dimension técnico - cientifica; 32,4% (11)
de los usuarios con excelente satisfacciéon calificaron como buena la dimension

técnico - cientifica; 50% (17) de los usuarios con excelente la satisfaccion, califico
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como excelente; y solo una minoria un 41,2% (14) de los usuarios con excelente
satisfaccion califico como excelente la calidad de atencion y solo una minoria
50% (1) con regular satisfaccion califico como buena la dimension técnico —

cientifica.
Tabla5.2.4

Calidad de atencidén en la dimensién entorno y satisfaccion del usuario del
servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades

Neoplésicas del Centro — 2023.

Tabla cruzada DIMENSION ENTORNO*SATISFACCION DEL USUARIO

SATISFACCION DEL USUARIO Total
BAJO REGULAR BUENO EXCELENTE
DIMEN BAJO Recuento 1 0 2 0 3
SION % dentro de 50,0 0,0% 5,4% 0,0% 3,9%
ENTOR SATISFACCION DEL %
NO USUARIO
REGUL Recuento 1 0 0 1 2
AR % dentro de 50,0 0,0% 0,0% 2,9% 2,6%
SATISFACCION DEL %
USUARIO
BUENO Recuento 0 0 19 15 37
% dentro de 0,0% 0,0% 51,4% 44,1% 48,7
SATISFACCION DEL %
USUARIO
EXCEL Recuento 0 3 16 18 34
ENTE % dentro de 0,0% 100,0% 43,2% 52,9% 447
SATISFACCION DEL %
USUARIO
Total Recuento 2 3 37 34 76
% dentro de 100,0 100,0% 100,0% 100,0% 100,0
SATISFACCION DEL % %
USUARIO

Fuente: Base de datos del cuestionario calidad de atencion y satisfaccién del usuario

En la tabla 5.2.4 se determind que de 2,9% (1) de los usuarios con satisfaccion
excelente calificaron como regular la dimension entorno; 44,1% (15) de los

usuarios con excelente satisfaccion calificaron como buena la dimensiéon
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entorno; 52,9% (18) de usuarios con excelente la satisfaccion, califico como
excelente la dimension entorno; y solo una minoria un 41,2% (14) de los usuarios
con excelente satisfaccion califico como excelente la calidad de atencion y solo
una minoria 50% (1) con baja satisfaccion califico como baja la dimensién

entorno.
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VI. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1. Contrastacion y demostracion de la hipotesis con los resultados

Hipotesis general

H1: Existe relacion entre la calidad de atencion y satisfaccion del usuario en el
servicio de medicina oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades
Neoplasicas del Centro, Concepcion — Junin 2023.

HO: No existe relacion entre la calidad de atencion y satisfaccion del usuario en
el servicio de medicina oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades

Neoplasicas del Centro, Concepcioén — Junin 2023.
Tabla 6.1.1

Relacion entre calidad de atencion y satisfaccion del usuario en el servicio de
medicina oncoldgica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del

Centro, Concepcion — Junin 2023

Correlacién entre la Calidad de atencién y la satisfaccion del usuario

CALIDAD DE SATISFACCION
ATENCION DEL USUARIO
Rho de CALIDAD DE ATENCION Coeficiente de 1,000 7527
Spearma correlacion
n Sig. (bilateral) . ,000
N 76 76
SATISFACCION DEL Coeficiente de ,752" 1,000
USUARIO correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 76 76

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

Fuente: Cuestionario de la calidad de atencion y satisfaccion del usuario

En la siguiente tabla se determiné que, mediante el coeficiente de rho de
Spearman con un r = 0,752, y de acuerdo al baremo de estimacién de la

correlacion de Spearman, que existe correlacion positiva alta, con un nivel de
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significancia de 0,000 siendo menor a 0,05 lo cual indica relacién entre ambas

variables aceptando la hipotesis alterna y rechazando la hipoétesis nula.

6.1.1. Hipotesis especificas

H1: Existe relacion entre la relacion entre la calidad de atencidon en su
dimensiéon humana y la satisfaccion del usuario en el servicio de medicina
oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro,
Concepcién — Junin 2023.

HO: No existe relacion entre la relacion entre la calidad de atencion en su
dimensién humana y la satisfaccion del usuario en el servicio de medicina
oncolégica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro,
Concepcién — Junin 2023.

Tabla6.1.1.1

Relacion entre calidad de atencion en su dimensién humanay la satisfaccion del
usuario en el servicio de medicina oncolégica del Instituto Regional de

Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcién — Junin 2023.

Correlacién entre la calidad de atencién en su dimension humanay la satisfaccion del usuario

en el servicio

HUMANA SATISFACCION DEL

USUARIO
Rho de HUMANA Coeficiente de 1,000 ,683"
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) . ,001
N 76 76
SATISFACCION Coeficiente de ,683" 1,000
DEL USUARIO correlacion
Sig. (bilateral) ,001
N 76 76

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

Fuente: Cuestionario de la calidad de atencion y satisfacciéon del usuario

En la siguiente tabla se determin6é que, mediante el coeficiente de rho de
Spearman r = 0,683, y de acuerdo al baremo de estimacion de la correlacion de

Spearman, que existe correlacién positiva moderada, con un nivel de
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significancia de 0,001 siendo menor a 0,05 lo cual indica relacién entre ambas
variables aceptando la hipotesis alterna y rechazando la hipétesis nula.

H1: Existe relacion entre la calidad de atencion en su dimension técnico -
cientifica y la satisfaccién del usuario en el servicio de medicina oncologica del
Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcion —
Junin 2023.

HO: No existe relacion entre la calidad de atencién en su dimensioén técnico -
cientifica y la satisfaccidén del usuario en el servicio de medicina oncologica del
Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcién —
Junin 2023.

Tabla 6.1.1.2

Relacion entre calidad de atencién en su dimensién técnico - cientifico y la
satisfaccion del usuario en el servicio de medicina oncolégica del Instituto

Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcién — Junin 2023.

Correlacién entre calidad de atencidon en su dimensién técnico - cientifico y la satisfaccion del

usuario
TECNICO - SATISFACCION DEL
CIENTIFICA USUARIO
Rho de TECNICO - Coeficiente de 1,000 ,810™
Spearman CIENTIFICA correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 76 76
SATISFACCION Coeficiente de ,810" 1,000
DEL USUARIO correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 76 76

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

Fuente: Cuestionario de la calidad de atencién y satisfacciéon del usuario

En la siguiente tabla se determiné que, mediante el coeficiente de rho de
Spearman r = 0,810, y de acuerdo al baremo de estimacion de la correlacion de
Spearman, que existe correlacion positiva alta, con un nivel de significancia de
0,001 siendo menor a 0,05 lo cual indica relacion entre ambas variables

aceptando la hipoétesis alterna y rechazando la hipétesis nula.
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H1: Existe relacion entre la calidad de atencion en su dimension entorno y la
satisfaccion del usuario en el servicio de medicina oncologica del Instituto

Regional de Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcion — Junin 2023.

HO: Existe relacion entre la calidad de atencion en su dimension entorno y la
satisfaccion del usuario en el servicio de medicina oncologica del Instituto

Regional de Enfermedades Neopléasicas del Centro, Concepcion — Junin 2023.
Tabla6.1.1.3

Relacion entre calidad de atencién en su dimension entorno y la satisfaccion del
usuario en el servicio de medicina oncolégica del Instituto Regional de

Enfermedades Neoplasicas del Centro, Concepcién — Junin 2023.

Correlacion entre calidad de atencién en su dimension entorno y la satisfaccion del

usuario
ENTORNO SATISFACCION DEL USUARIO
Rho de ENTORNO Coeficiente de 1,000 ,650™
Spearm correlacion
an Sig. (bilateral) . ,000
N 76 76
SATISFACCIO Coeficiente de ,650™ 1,000
N DEL correlacion
USUARIO Sig. (bilateral) ,000
N 76 76

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

Fuente: Cuestionario de la calidad de atencion y satisfacciéon del usuario

En la siguiente tabla se determiné que, mediante el coeficiente de rho de
Spearman r = 0,650, y de acuerdo al baremo de estimacion de la correlacién de
Spearman, que existe correlacion positiva moderada, con un nivel de
significancia de 0,000 siendo menor a 0,05 lo cual indica relacién entre ambas

variables aceptando la hip6tesis alterna y rechazando la hipétesis nula.
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6.2. Contrastacion de los resultados con otros estudios similares

En el presente trabajo segun la tabla 6.1 se identifico una relacion positiva alta
(r =0,752) entre la calidad de atencion y satisfaccion del usuario del servicio de
medicina oncologica del Instituto Regional de Enfermedades Neoplasicas del
Centro, Concepciéon — Junin 2023, donde un 55.3% de usuarios manifesté una
excelente calidad de atencién y un 47,4% una satisfaccién excelente; dichos
resultados concordaron con los encontrados por Torres M. (2021) en Lima quien
con un Rho de Spearman = 0.700 demostro relacion directa entre ambas
variables, Cerron S. (2018) en Huancavelica con una correlacion de 0,87
demostré una correlacién positiva considerable, Brake (2019) en el Servicio de
Radiologia del Hospital Nacional Hipdlito Unanue concluyé en una relacion
significativa con un 94,03% de usuarios satisfechos y 93.08% de usuarios
quienes manifestaron una excelente calidad de atencidn, lo cual indica que si se
refuerza la calidad de atencion en las instituciones de salud el usuario estara
satisfecho logrando una mejoria en el estado mental individual y social,
mejorando puntos débiles como la adherencia al tratamiento, estadia
hospitalaria, cumplimiento de citas, predisposicion al autocuidado, entre otros;
Gutiérrez et al. (2020) en el hospital Es Salud Alberto Sabogal Sologuren de Lima
encontré una correlacion positiva baja con un Rho Spearman de 0,385 y un
p=0.002 donde un 58.3% de los usuarios manifestaron una buen calidad de
atencién pero 35% no estuvo de acuerdo con los problemas en cuanto a la
accesibilidad, Huaringa (2018) en el Hospital Félix Mayorca Soto de Tarma
demostré una percepcion regular de la calidad de atencién en usuarios
oncoldgicos pues no se cuenta con un ambiente especializado para dicha

atencion.

En el objetivo especifico N°1, se determinG una correlacion positiva moderada
con un Rho de Spearman de 0,683 entre la dimension humana y la satisfaccion
del usuario, dado que, solo el 41.2% de usuarios manifestaron una satisfaccion
excelente con la calidad de atencién en su dimension humana fue excelente,
debido a que 47,4% manifestd que la informacién brindada fue clara y precisa,

el 61% de usuarios siempre recibio la visita del profesional a su habitacion, y el
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59% manifestd que el personal no se presentd ante ellos; dichos resultados
concuerdan con Cerrén S. (2018) con un 0.63 hallo una correlacién positiva
media entre ambas variables donde solo un 33,8% demostr6 una calidad
humana muy favorable un 16,9% una calidad desfavorable, Mandarachi M.
(2019) determino que un 62.5% de usuarios califico la satisfaccion media en
relacion a la dimensién humana, pues se hace referencia que le personal de
salud muchas veces no se presenta al momento de ir a realizar sus labores lo
cual genera duda y temor en los usuarios al no saber si el personal que lo atiende

es el idéneo.

En el objetivo especifico N° 2 se determin6 una correlacion positiva alta entre la
dimension técnico — cientifica y la satisfaccion del usuario con un r = 0,810,
donde 50% de los usuarios con excelente satisfaccion calificaron como excelente
la calidad de atencion en su dimension técnico — cientifica, donde un 31%
manifiesto que el personal siempre porta el uniforme de forma correcta, 61%
respondié que se asegurod la educacion de los familiares en el cuidado, 56%
afirmo que siempre aclararon sus dudas, resultados que concuerdan con el
estudio de Cerrén C. (2018), quien hall6é una relacion significativa y positiva entre
ambas variables con un r = 0.68 donde 49,2% califica como favorable la calidad,
Noboa C. (2021), determino una relacién positiva con un r= 0.742, donde 57%
manifestaron estar satisfechos con la capacidad de respuesta del personal ante
cualquier duda, Dominguez M (2018) mostro una correlacién positiva r= 0,712
donde 88,4% manifestd que el personal tenia la capacidad para realizar bien su
trabajo, 86,654 que sus familiares siempre estaban informados, a diferencia de
Castellobn R. (2019) donde solo 24,5% respondi6 estar satisfecho con la
capacidad de respuesta del personal, lo cual demuestra que se requiere de un
profesional capacitado y con experiencia quien fortalezca la seguridad del

paciente y este pueda estar satisfecho.}

En el objetivo especifico N°3 se determind con r=0.650 una correlacion positiva
moderada entre la dimension entorno y la satisfaccion del usuario, pues un
52.9% de los usuarios con satisfaccion excelente manifestaron haber tenido una
calidad de atencién excelente, donde 68,4% respondi6 que el personal siempre

mantuvo la asepsia en sus procedimientos, 32,9% que los ambientes a veces
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eran coémodos para su recuperacion, concordando con los estudios de
Mandarachi M. (2019) hallo una relacion significativa con r=0,635 donde 55%
estuvieron de acuerdo con los ambientes hospitalarios y un 68,7% aseguro que
el personal se lavo las manos asegurando la asepsia; Noboa C. (2021), encontro
que 82% de los usuarios califico como buena la seguridad; dichos resultados
muestran la necesidad de tener un ambiente adecuado e implementado para la
atencion de los usuarios, permitiendo afianzar la confianza y por ende la
satisfaccion.
6.3. Responsabilidad ética

En el trabajo de investigacion, se tuvo la responsabilidad de un manejo adecuado
de los datos recolectados, por ello se aplico un consentimiento informado
anénimo previo al rellenado de los instrumentos, demostrando respeto a la
autonomia del usuario y a su integridad fisica y psicologica, haciendo hincapié

gue el estudio no tiene como objetivo fines de lucro.

Asi mismo, se tuvo el compromiso por parte del autor en la veracidad de los
datos, recoleccién y procesamiento de los mismos para la obtencion de los
resultados y conclusiones, siendo util para futuros trabajos de investigacion,

siguiendo una redaccion al estilo Vancouver.
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VIl. CONCLUSIONES

. Se determiné que existe una correlacion positiva alta entre la calidad
de atencion y satisfaccion del usuario, a través de un resultado
estadisticamente significativo con un p-valor menor a 0,05 y un Rho
de Spearman de 0,752.

. Se determind que existe correlacion positiva alta entre la dimension
humana y la satisfaccion del wusuario, con un resultado
estadisticamente significativo con un p-valor menor a 0,05 y un Rho
de Spearman de 0,783.

. Se determind que existe una correlacion positiva alta entre la
dimensién técnico - cientifica y la satisfaccidon del usuario, con un
resultado estadisticamente significativo, con un p-valor menor de 0,05
y Rho de Spearman de 0,810.

. Se determind que existe una correlacion positiva moderada entre la
dimensién entorno y la satisfaccion del usuario, con un resultado
estadisticamente significativo, con un p-valor menor de 0,05 y un Rho
de Spearman de 0,650.
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Vill. RECOMENDACIONES

Se recomienda a la Universidad Nacional del Callao, publicar el presente
estudio, para que sirva como aporte a diversas instituciones donde se
desempeiian funciones afines y pueda ser una herramienta mediante la
cual se haga hincapié al trabajo en la calidad de atencién, pues de ello
depende de manera directa la satisfaccion del usuario, entendiendo que
un buen trabajo nos llevara a mejoras integrales en la calidad de vida de
los usuarios.

Se recomienda a los docentes de la universidad fomentar e impulsar en
los estudiantes futuras investigaciones que incluyan de manera minuciosa
el estudio de las dimensiones obteniendo resultados especificos y analisis
que permitan fortalecer la satisfaccién del usuario y fomenten diversos
métodos de investigacion.

Se recomienda a las autoridades del Instituto Regional de Enfermedades
Neoplasicas del Centro, socializar el trabajo de investigacién con quienes
corresponda para conocimiento de los problemas encontrados y su pronta
mejoria, convirtiendo al estudio en base de futuras investigaciones y
seguimiento continuo para mejora de la calidad de atencion.

Se recomienda difundir el trabajo de investigacion en las redes de salud y
DIRESAS con el fin de desarrollar planes de accion que fortalezcan la
gestién, y puedan empezar a trabajar en las falencias.

Se recomienda a la institucion fortalecer la dimension humana es decir
mejorar la comunicacion personal de salud — usuario para que la
informacion que se brinde sea comprensible y de suma utilidad para la
mejora de la salud; asi mismo se recomienda realiza un analisis del
recurso humano a cargo del &rea de medicina oncoldgica.

La institucibn debe realizar las gestiones ante las instancias
correspondientes con la finalidad de garantizar una mayor dotacion de
personal para que las rondas sean con mayor frecuencia, el tiempo con
cada usuario aumente y el personal pueda conciliar mejor antes de

cualquier intervencion.

73



7. Se recomienda fortalecer la dimension técnico — cientifica a través de
visitas inopinadas donde se supervise el correcto uso del uniforme y
equipos de proteccidn personal mas aun al ser un area con mayor
vulnerabilidad evitando asi las infecciones intrahospitalarias.

8. Fortalecer las acciones de la educacion que se brinda a los familiares
sobre el cuidado del paciente y la atencion en tiempo oportuno,
optimizando al mismo tiempo las acciones de supervision de estos
procedimientos.

9. Se recomienda en cuanto a la dimensién entorno, mejorar los ambientes
hospitalarios (dotacion de equipos para el cuidado e higiene del paciente)
y mejorar la infraestructura de los ambientes aislados que todos puedan
contar con filtro de aire y cumplir las especificaciones técnicas para el

manejo de usuarios inmunosuprimidos.
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ANEXO N° 1: Matriz de consistencia

ENFERMEDADES NEOPLASICAS DEL CENTRO, CONCEPCION — JUNIN 2023.

CALIDAD DE ATENCION Y SATISFACCION DEL USUARIO EN EL SERVICIO DE MEDICINA ONCOLOGICA DEL INSTITUTO REGIONAL DE

Satisfaccién del Usuario en el
Servicio de medicina oncoldgica
del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas | del
Centro, Concepcion — Junin
2023?

PROBLEMA ESPECIFICO:

¢Cudl es la relaciéon entre la
calidad de atencibn en su
dimensibn humana y la
satisfaccion del usuario en el
servicio de medicina oncoldgica
del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del
Centro, Concepcion — Junin
20237

,Cudl es la relaciéon entre la
calidad de atencibn en su
dimension técnico - cientificay la
satisfaccion del usuario en el
servicio de medicina oncoldgica
del Instituto Regional de

Satisfaccién del Usuario en el
Servicio de medicina oncoldgica
del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas | del
Centro, Concepcion — Junin
2023

OBJETIVO ESPECIFICO:

Determinar la relacion entre la
calidad de atencibn en su
dimension  humana y la
satisfaccion del usuario en el
servicio de medicina oncoldgica
del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del
Centro, Concepcibn — Junin
2023.

Determinar la relacion entre la
calidad de atencibn en su
dimension técnico - cientifica y la
satisfaccion del usuario en el
servicio de medicina oncoldgica
del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del

Satisfaccion del Usuario en el

Servicio de medicina
oncologica  del Instituto
Regional de Enfermedades
Neoplasicas del Centro,

Concepcién — Junin 2023
NULA
No existe una relaciéon entre

la Calidad de Atenciéon y la
Satisfaccion del Usuario en el

Servicio de medicina
oncolégica  del Instituto
Regional de Enfermedades
Neoplasicas del Centro,

Concepcién — Junin 2023

Dimensiones:
Técnico-cientifica
Humana
Entorno

Variable N° 2:

SATISFACCION DEL
USUARIO

Dimensiones:
Fiabilidad
Capacidad
respuesta
Seguridad
Empatia
Elementos tangibles

de

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
PROBLEMA GENERAL: OBJETIVO GENERAL.: ALTERNA Variable N° 1 DISENO
Descriptivo — Correlacional
¢Qué relacion existe entre la | Identificar la relacion entre la | Existe una relacion entre la | CALIDAD DE | METODO
Calidad de Atenciébn y la| Calidad de Atencibn vy la | Calidad de Atencion y la | ATENCION No experimental

POBLACION: 95 usuarios.
MUESTRA: por muestreo

probabilistico para
poblaciones  finitas 76
usuarios.

CRITERIOS DE
INCLUSION

Usuarios con mas de 3

meses de tratamiento.

Usuarios con Glasgow
15/15.

CRITERIOS DE
EXCLUSION

Usuarios con menos de 3

meses de tratamiento
Usuarios rehaceos.

TECNICAS E
INSTRUMENTOS
Variable 1°: Encuesta /
cuestionario

Variable  2°:Encuesta /

cuestionario
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Enfermedades Neoplasicas del
Centro, Concepcion — Junin
2023?

¢,Cudl es la relacién entre la
calidad de atencibn en su
dimensibn entorno y la
satisfaccion del usuario en el
servicio de medicina oncoldgica
del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del
Centro, Concepcion — Junin
2023?

Centro, Concepcion - Junin
2023.

Determinar la relacion entre la
calidad de atencion en su
dimension entorno y la
satisfaccion del usuario en el
servicio de medicina oncologica
del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas del
Centro, Concepcion — Junin

2023.
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ANEXO N° 2: Instrumentos de recoleccién de datos

INSTRUMENTO N° 1: CUESTIONARIO PARA MEDIR LA CALIDAD
DE ATENCION DEL USUARIO EN EL SERVICIO DE MEDICINA
ONCOLOGICA EN EL INSTITUTO REGIONAL DE ENFERMEDADES
NEOPLASICAS DEL CENTRO, CONCEPCION - 2023

Introduccion:

El presente cuestionario tiene como objetivo obtener informacion sobre
la calidad de atencion; para lo cual se solicita su colaboracion
respondiendo verazmente y con sinceridad a las preguntas planteadas,

la participaciéon es de forma individual, anénima y voluntaria,

Instrucciones:

A continuacion, encontraras una lista de enunciados sobre la calidad de,
sefiala tu respuesta marcando con una X uno de los casilleros que se

ubica en la columna derecha, utilizando los siguientes criterios:

N = NUNCA RV = RARA VEZ AV = A VECES AM = A MENUDO S =
SIEMPRE

NO

ENUNCIADOS N |RV| AV | AM

DIMENSION HUMANA

Durante la hospitalizacién el personal de salud lo llamé por
su nombre.

El personal de salud le da informacion clara y precisa

El personal de salud lo visita en su habitacion con frecuencia
para verificar su estado de salud.

El personal de salud le pide que la llame si usted se siente
mal.

El personal de salud lo escucha con atencion.

El personal de salud respeta sus creencias y costumbres.

El personal de salud se identifica y se presenta ante usted.

El personal de salud concilia con usted antes de iniciar un
procedimiento.

El personal de salud establece contacto fisico cuando usted
necesita consuelo.

DIMENSION TECNICO - CIENTIFICA
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El personal de salud le permite expresar sus sentimientos
sobre su enfermedad y tratamiento.

10

El uniforme y carnet que porta el personal de salud la
11 | caracteriza como tal.

El personal de salud realiza los procedimientos de forma
12 | oportunay segura.

El personal de salud se asegura que sus familiares y
13 | allegados sepan cémo cuidarlo a usted.
14 | El personal de salud responde rapidamente al llamado.
15 | El personal de salud involucra a su familia en su cuidado

El personal de salud le ayuda a aclarar sus dudas en relacion
16 | a su situacién
17 | El personal de salud lo incluye en su cuidado.

DIMENSION ENTORNO

Las habitaciones se encontraban limpias y ordenadas
18 | durante el dia.

El personal de salud mantenia la limpieza al realizar sus
19 | procedimientos.

El personal de salud no comentaba con otras personas sobre
20 | su condicién de salud.

Los muebles y camas eran cémodas y apoyaban su
21 | recuperacion.

Considera la ambientacién de los cuartos la adecuada para
22 | su estancia.
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INSTRUMENTO N° 2: CUESTIONARIO SERVQUAL PARA MEDIR LA

SATISFACCION USUARIO EN EL SERVICIO DE MEDICINA

ONCOLOGICA EN EL INSTITUTO REGIONAL DE ENFERMEDADES

NEOPLASICAS DEL CENTRO, CONCEPCION - 2023

Introduccién:

El presente cuestionario tiene como objetivo obtener informacién sobre

la calidad de atencion; para lo cual se solicita su colaboracion

respondiendo verazmente y con sinceridad a las preguntas planteadas,

la participacion es de forma individual, anénima y voluntaria,

Instrucciones:

A continuacion, encontrara el cuestionario para medir las expectativas y

la percepcion del usuario respecto a la atencién.

Califigue como usted HA

RECIBIDO la atencidn en el servicio de hospitalizacion. Utilice una escala

numeérica del 1 al 7. Considere a 1 como la menor calificacién y 7 como la mayor

calificacion.

NO

FIABILIDAD

1

2

3

4

5

6

¢, Recibié la visita del personal de salud todos los
dias?

¢, Usted comprendio la explicacion sobre la evolucion
de su problema de salud?

¢ Usted comprendid la explicacién sobre los
medicamentos que recibi6?

¢ Usted comprendio la explicacion sobre los
resultados de los analisis de laboratorio que le
realizaron?

¢Al alta, usted comprendio la explicacion sobre los
medicamentos Y los cuidados para su salud en
casa?

CAPACIDAD DE RESPUESTA

¢ Los trAdmites para su hospitalizacion fueron
rapidos?

¢ Los andlisis de laboratorio solicitados por los
médicos se realizaron rapido?

¢ Los examenes radioldgicos (rayos X, ecografias,
tomografias, otros) se realizaron rapidos?

¢ Los tramites para el alta fueron rapidos?

SEGURIDAD
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10

¢El personal de salud mostraron interés para
mejorar o solucionar su problema de salud?

11

¢ Los alimentos le entregaron a temperatura
adecuada y de manera higiénica?

12

¢,Durante su hospitalizacion se respeté su
privacidad?

EMPATIA

13

¢ El trato del personal de salud fue amable?

14

¢ El trato del personal de salud sabe escuchar?

15

¢ El personal de salud mostro interés en solucionar
su problema?

ELEMENTOS TANGIBLES

16

¢ Los ambientes del servicio fueron comodos y
limpios?

17

¢ Los servicios higiénicos para los pacientes se
encontraron limpios?

18

¢ Los equipos se encontraron disponibles y se conto
con materiales necesarios para su atencion?

19

¢La ropa de cama, colchon y frazadas son
adecuados?

85




ANEXO N° 3: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado Usuario,

Reciba un cordial saludo, mi nombre es NATHALY TACUNAN LLACUA, Licenciada en
enfermeria, identificada con DNI N°48040180, con domicilio en el Jiron la Quinua N° 276
Chilca. Con el debido respeto me presento y expongo, que, habiendo culminado la
especialidad en enfermeria oncolégica, solicito a Ud. su apoyo en el desarrollo del
cuestionario para el proyecto de investigacion titulado "CALIDAD DE ATENCION Y
SATISFACCION DEL USUARIO EN EL SERVICIO DE MEDICINA ONCOLOGICA DEL
INSTITUTO REGIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS DEL CENTRO,
CONCEPCION — JUNIN 2023".

Se le solicita que conteste las siguientes preguntas, esto nos permitira recolectar datos
sobre Ud. y su salud. Este tipo de estudios se realiza para poder saber mas sobre la
calidad de atencion que recibe y la satisfaccién del usuario y asi poder encontrar
mejoras en brindar cuidados, tratamientos, estudios de diagndstico, pardmetros de
seguimiento (calidad de atencion) para los pacientes. Su participacion es
completamente voluntaria; si no desea hacerlo su médico continuara con su atencién
habitual y su negativa no le traerd ningn inconveniente. Lea toda la informacion que se
le ofrece en este documento y haga todas las preguntas que necesite al investigador
gue se lo esta explicando.

SI ACEPTO

NO ACEPTO
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ANEXO N° 4: Base de datos
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ANEXO N° 5: Evidencias fotogréficas

OTROS ANEXOS
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