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Resumen

Titulo del estudio: Satisfaccion del usuario de la atencion que recibe del personal de
enfermeria, en el Centro de Atencion Permanente -CAP- de Cunén, departamento

de El Quiché, Guatemala.

La satisfaccion del usuario es un aspecto importante en la prestacion de los servicios
de salud, revela la calidad del cuidado que se esta proporcionando, que debe ser
libre de riesgos, lo que es un requisito fundamental para el usuario y meta para el

programa.

El objetivo fue determinar la satisfaccion del usuario de la atencién que recibe del
personal de enfermeria en el Centro de Atencion Permanente -CAP- de Cunén,
departamento de EI Quiché.

El estudio es cuantitativo, descriptivo, y de corte transversal, los sujetos de estudio
fueron 103 usuarios que asisten a consulta en el Centro de Atencién Permanente, del
municipio del Cunén, El Quiché. El instrumento para la recoleccién de datos fue un

cuestionario, que se administrd al usuario mediante una entrevista.

Se encontraron los siguientes hallazgos: Los usuarios se encuentran satisfechos
durante su estadia: Manifestaron que le llamaron por su nombre, respetaron su
privacidad, le proporcionaron trato amable, le orientaron en cuanto a sus
medicamentos, cuidados y proxima cita, le brindaron confianza al consultar sus
problemas de salud y durante la consulta, le resolvieron dudas. Aunque también un
namero estan insatisfechos en cuanto a que nos les brindan charlas educativas, el
tiempo de espera a veces no es el adecuado, tuvieron problemas en la anotacion de

préxima cita, no les brindaron privacidad durante su atencion.



l. INTRODUCCION

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud, la calidad del servicio es: Asegurar que
cada paciente reciba el conjunto de servicios diagnosticos y terapéuticos mas
adecuados, para conseguir una atencion sanitaria 6ptima, teniendo en cuenta todos
los factores y los conocimientos del usuario y del servicio médico, y lograr el mejor
resultado con el minimo riesgo de efectos iatrogénicos y la maxima satisfaccion de

los usuarios con el proceso. (1)

La satisfaccion del usuario es uno de los resultados méas importantes en la prestacion
de servicios de buena calidad. La satisfaccion del wusuario influye en su

comportamiento y es considerada una meta muy valiosa para todo programa.

En los udltimos afos, los paises de América Latina han tenido importantes
transformaciones en la organizacion del Sistema Nacional de Salud, que han
involucrado a la calidad como uno de los pilares fundamentales de la prestacién de
servicios de salud. De ello se deduce que la calidad es un requisito fundamental,
orientado a otorgar seguridad a los usuarios, minimizando los riesgos en la
prestacion de servicios; lo cual conlleva a la necesidad de implementar un sistema de
gestion de calidad en todas las instituciones prestadoras, que puede ser evaluado

regularmente para lograr mejoras progresivas en cuanto a la calidad.

Para enfermeria, la entrega del cuidado debe ser siempre centrada en el usuario, y
es por esto que la comprensién cultural que logre la disciplina es de vital importancia
para una atencion integral. Ademas, la cultura para enfermeria es el medio mas
amplio y holistico de conceptuar, entender y ser eficaz en el cuidado que se entrega
a las personas. Para entender este concepto es importante recordar que los seres
humanos son inseparables de su trasfondo cultural y su estructura social, son
indivisibles. Asi empleando recursos para el cuidado como elementos culturales y

estructuras sociales la prevencion y el cuidado en el proceso salud — enfermedad va



a lograr ser mas familiar para el paciente, y él va a reconocer en este proceso

elementos que le son propios y forman parte de su realidad.

Teoristas de enfermeria como: Hildegart Peplau, Martha Rogers, Dorothea Orem y
Virginia Henderson se refieren al cuidado como parte fundamental de la préactica de
enfermeria, a la interaccion y adaptacion entre el profesional de enfermeria y el ser
humano, individuo o paciente cuando se ejerce la accion de cuidar: A la vision de
totalidad o integridad que implica el cuidado cuando éste se da en continuo salud —
enfermedad y al cuidado que da enfermeria como un proceso sistematizado y
dirigido hacia un fin. (2)

Esta investigacion tuvo como objetivo determinar la satisfaccion del usuario de la
atencion que presta el personal de enfermeria en el Centro de Atencion Permanente
CAP, municipio de Cunén, departamento del Quiché, analizando los elementos que
producen satisfaccion. Es un estudio descriptivo, cuantitativo, de corte transversal,
los sujetos de estudio fueron los pacientes que asisten al centro de Atencion

Permanente.

Las conclusiones refieren que los pacientes estan satisfechos con la atencion que les
proporcionan, respetan su individualidad, les brinda confianza, el trato es amable, les
proporcionan orientacion en cuanto a medicamentos y cuidados. Sin embargo, en
minimos porcentajes manifestaron insatisfaccion debido a deficiencias en su

atencion.

Las recomendaciones fueron enfocados a la constante capacitacion en

conocimientos, habilidades y muy importante las actitudes.



Il PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La satisfaccion del usuario expone, que brindar calidad significa corresponder a las
expectativas de los usuarios, si no se da una atencion de enfermeria con calidad hay
problemas de insatisfaccion ante la atencion recibida. El usuario asiste a un centro
asistencial en busca de ayuda, comprension y sobre todo de atencién y en varios

servicios no lo consiguen.

El personal de enfermeria se aleja de la esencia del que hacer, no se integra a la
calidad y el cuidado para lograr la satisfaccion del usuario, por diversidad de

actividades y la falta de identidad con la profesion.

En varias ocasiones el usuario no manifiesta su insatisfaccion de la atencion recibida,
por temores a algunas consecuencias, sin embargo, la asistencia del usuario a estas
instituciones no proporciona los resultados esperados, perdiendo la confianza y la

credibilidad en los servicios de salud.

En el Centro de Atencién Permanente (CAP) del municipio de Cunén, departamento
de Quiché no se ha realizado un estudio que evalie la atencion que brinda el
personal de enfermeria y que demuestre si hay o no satisfaccion en el usuario de la

atencién que recibe.

Por lo anteriormente expuesto se plantea la siguiente pregunta de investigacion:
¢, Cual es la satisfaccion de la atencion que recibe del personal de enfermeria en el

Centro de Atenciéon Permanente (CAP) municipio de Cunén el Quiche, Guatemala?



Il MARCO TEORICO

3.1 Satisfaccion:

Se entiende la satisfaccion como la razon, accién o modo con que se calma y
responde totalmente a una queja, sentimiento o razon contraria. La sensacion de
estar satisfecho, se reduce, por tanto, a lo que es comodo, préspero o bien se
conduce a sentirse complacido o simplemente contento. Sin embargo, esta
concepcion de satisfaccidon es muy limitada y carece del contexto tedrico de las
necesidades de informacién, ya que no se trata sélo de que el sujeto esté complacido
0 contento, sino de que responda a necesidades de informacion que se formaron a
través de todo un proceso. Entonces, la satisfaccion, enmarcada dentro de la teoria
de las necesidades de informacion, es entendida como el restablecimiento del
equilibrio del sujeto con su medio circundante, a partir de la desaparicion de las
carencias de conocimiento e informacion que tenia sobre un hecho, objeto o

fenémeno y que fue lo que provocd una necesidad de informacion. (3)

3.1.1 Satisfaccion de la atencion

Es indiscutible que las necesidades de cada usuario varian de una persona a otra. La
satisfaccion del usuario en la atencién hospitalaria ha sido y seguird siendo de
mucho interés y preocupacion para el personal de enfermeria, asi como todo el
personal involucrado en los cuidados de los usuarios porque de la satisfaccion de la
atencion que se les brinde dependera el grado de confianza y aceptabilidad de los

servicios de salud.

La evaluacion de la satisfaccion del usuario ha sido adoptada por las instituciones de
salud como una estrategia para alcanzar un conjunto de percepciones relacionado
con la calidad de la atencion recibida, con el cual se adquieren informaciones que

beneficien la organizacion de los servicios. (4)



3.1.2 Factores de satisfaccion:
a) Con respecto a la informacion
Disponibilidad: Obligacion que tiene un trabajador de acudir a cumplir funciones

labores en el momento en que asi se exija.

Costo: Se debe de trabajar con el personal estrictamente necesario y el minimo de
insumos para que la calidad no vaya en deterioro del buen servicio que debe prestar

la institucion

Calidad: Conjunto de propiedades que satisfacen necesidades o la percepcion que

el usuario tiene del mismo para satisfacer sus necesidades.

Accesibilidad: Se utiliza para nombrar al grado o nivel en el que cualquier ser
humano, mas alla de su condicion fisica o de sus facultades cognitivas, puede usar

una cosa, disfrutar de un servicio o hacer uso de una infraestructura. (3)

b) Con respecto al usuario
Madurez y experiencia del usuario: Es un estado que se alcanza cuando el desarrollo
fisico estd completo y es capaz de analizar factores y elementos positiva o

negativamente hacia dicho servicio.

Especializacion del usuario: Es la generalizacion para trabajar en donde cada
empleado realiza una diversa gama de actividades de trabajo y cada trabajador tiene

un rol determinado.

Conocimiento: Es un conjunto de representaciones inciertas que se almacenan
mediante la experiencia o la adquisicibn de conocimientos a traves de la

observacion.

Idioma: Se refiere a la manera particular de hablar o expresarse, de acuerdo a la

ocasion. (3)


http://www.monografias.com/trabajos11/fuper/fuper.shtml
http://definicion.de/condicion

3.1.3 Principales diferencias de satisfaccion

a. La satisfaccion contiene componentes tanto efectivos como cognitivos y
representa una evaluacion del consumidor respecto a una transicion especifica y
a una experiencia de consumo.

b. La satisfaccion estd basada en la experiencia con el servicio mientras que la

calidad del servicio percibida no esta basada necesariamente en la experiencia.

3.1.4 Elementos de medicion de la satisfaccion.

Establecimiento bien situado: El servicio de salud varia en tamafio y en elementos
disponibles con los que cuentan. Sin embargo, por lo general, deben estar en un
lugar donde los usuarios tengan acceso geografico, acceso a recursos y ofrecen

servicios basicos.

Decoracion adecuada: Ambiente agradable y funcional que proporcione comodidad

al usuario.

Personal capacitado: Actividad que se realiza para responder a necesidades y busca
mejorar la actitud, conocimiento, habilidades o conductas del personal.

Servicio con una buena limpieza e higiene: La limpieza debe remover los residuos de

suciedad que puedan ser fuente de contaminacion.

Atencion personalizada: Cada usuario tiene un problema diferente y merece una
respuesta especifica para ese problema. Las respuestas se reducen a la confianza

del usuario hacia el personal.

Trato cordial: Hace que una persona muestre la educacion que tiene y gracias a esta
puede tener un trato agradable hacia las personas que se encuentran a su
alrededor. (5)



3.1.5 Métodos para medir la satisfaccién de los usuarios
Paneles de clientes: Herramienta que se utiliza para gestionar todos los recursos y

aspectos técnicos del servicio contratado.

Encuestas de satisfaccion: Cuestionarios que sirven para medir qué tan satisfechos
esta el usuario y el nivel de compromiso que tienen hacia el servicio.

Sesiones de grupo: Entrevista de grupo de 6 a 10 miembros, con el fin de obtener
informacion sobre sus sentimientos, necesidades, percepciones y preferencias sobre

el servicio.

Encuestas al personal: Es una investigacion descriptiva en el que el investigador
recopila datos por medio de un cuestionario previamente disefiado, sin modificar el
entorno ni el fendmeno donde se recoge la informacion para entregarlo en forma de,

grafica o tabla. (6)

3.1.6 Se entiende por satisfaccion del paciente:

Un elemento deseable e importante de la actuacion médica y, aunque intuitivamente
el concepto es entendido por todos, no siempre existe acuerdo ni en lo que significa
empiricamente ni en el significado de estas evaluaciones. Inicialmente se identificé la
satisfaccion del paciente con la cantidad y calidad de la informacion que recibia del
médico. Sin embargo, rapidamente se extendié la idea de que se trataba de un

concepto multidimensional, proponiéndose diferentes dimensiones de la satisfaccion.

3.1.7 Elementos que Influencian en la Satisfaccion del paciente

Se ha considerado que es mas probable que un paciente satisfecho cumpla con las
recomendaciones médicas, y se ha considerado la comunicacion con el paciente
como el factor decisivo para asegurar la satisfaccion. Del mismo modo, se ha
considerado que la insatisfaccion se relaciona con el coste de la atencion sanitaria, la

ineficacia del tratamiento, la ausencia de informacion comprensible.



Se ha argumentado que la decision de un paciente de acudir a una consulta médica
vendria condicionada por: La necesidad o urgencia de curarse, la calidad profesional
y humana que el paciente atribuye al médico, la presion de sus familiares para que
busque ayuda médica o para que acuda a esa consulta en concreto, la percepcion de
control que tiene el paciente y que hace que piense que puede ir, el balance de
costes y beneficios que intuye pueden producirse al acudir a la consulta v,
finalmente, el nivel de satisfaccion cuando se trata de un paciente que ya conoce a

ese médico.

Las diferencias en la satisfaccion se atribuyen a factores individuales en los
pacientes, a sus diferentes actitudes hacia el sistema sanitario, a como se organiza
el sistema sanitario y se proveen las atenciones médicas y a diferencias entre los

proveedores.

3.1.8 Tipos de caracteristicas de satisfaccion en el paciente

a) Caracteristicas del paciente

Los resultados cuando se ha intentado analizar si la edad, el nivel educativo o los
ingresos economicos del paciente condicionan su nivel de satisfaccion han sido
contradictorios. Existe una ligera tendencia a encontrar una mayor satisfaccion en
pacientes de edad, y en personas de ingresos econdémicos medios y superiores, sin

embargo, resulta necesario ahondar méas en estos aspectos.

b) Caracteristicas del personal de enfermeria

La confianza que inspira la enfermera/o que cuida al paciente es un buen indicador
de su grado de satisfaccion. La satisfaccion de un paciente varia en funcion de
ciertas condiciones, como la relacion enfermera/o-paciente. Cuando emplea tiempo
apropiado al cuidado, se comunica adecuadamente, inspira confianza, escucha,

responde a preguntas, satisface necesidades.



3.1.9 Formas de medir la satisfaccion del paciente

Aungue estamos mas familiarizados con las encuestas de satisfaccion del paciente,
esta evaluacion se puede realizar de muy diferentes formas: Buzén de sugerencias,
o mediante el andlisis de las reclamaciones; grupos focales, grupos nominales, u
otras técnicas cualitativas; recurriendo a clientes "carnadas" para identificar puntos
conflictivos de la prestacion, auditorias, o analizando las preferencias de los

pacientes a la hora de elegir médico o centro sanitario.

3.1.10 Valoracion de la satisfaccion del usuario

La valoracion de la satisfaccion del usuario es clave para medir el éxito alcanzado
por cualquier organizacién que preste servicios, en tanto que de la misma se deriva,
habitualmente, una mayor o menor utilizacion de los mismos y de ello puede
depender la propia supervivencia del servicio. Las estrategias de atencién a la salud
adoptadas en nuestro entorno otorgan un papel relevante a los servicios de Atencion
Primaria como forma de asegurar tanto la accesibilidad de todos los ciudadanos a los
dispositivos sanitarios, exigencia incuestionable en un sistema basado en la equidad,

como la eficiencia de los recursos a través de su adecuada utilizacion. (17)

3.1.11 Motivos de queja mas frecuentes entre los pacientes
Diagnostico y tratamiento: Problemas en el diagnéstico o en el tratamiento,

resultados adversos o inesperados, sensacion de que no se progresa.

Comunicacion enfermera-paciente: Inadecuada informacion o ausencia de la misma,
informaciones incongruentes, no respetar la confidencialidad, falta de cortesia o trato

inculto, percepcién del paciente de mal trato

Accesibilidad y disponibilidad: Demoras o dificultades para obtener cita, cambios

injustificados de cita, no mantener la continuidad del cuidado. (7)



3.1.12 Finalidad de evaluar la satisfaccion del usuario

La satisfaccion del usuario constituye un indicador clave para evaluar el desempefio
global de la institucién y analizar la ayuda a crear una cultura para mejorar. Un
sistema de gestion es una herramienta que deberia de permitir recopilar y analizar
informacion con el objeto de identificar oportunidades de mejoras. En realidad, la
finalidad del servicio es mas ayudar al usuario a conseguir sus objetivos que cumplir
los propios del que brinda el servicio. Por lo tanto, hay que preguntarles sobre sus

necesidades y sobre su percepciéon del grado en que las estamos cumpliendo.

3.2 El usuario

Es aquella persona que usa determinado lugar para una funcion en especifico, es
necesario que el usuario sepa a ciencia cierta que lo que esta haciendo tiene un fin
l6gico y conciso. Ya que si lo estd buscando es porque lo necesita.

En enfermeria el usuario es el sujeto que recibe los servicios de los profesionales de

la salud, (entre ellos enfermera/o), a un tratamiento o a una intervencion. (8)

3.3 Enfermeria

Es la disciplina del cuidado, de la prevencion de la enfermedad, no sélo de la del
individuo sino también de la familia. Enfermeria es una importante rama de la ciencia
ya que tiene que ver con el paso y el establecimiento de habitos, conductas y
cuidados que no sélo cuiden la salud de una persona de manera especifica, si no
gue supongan el mantenimiento de un ambiente comunitaria seguro y saludable para

todos sus integrantes.

Enfermeria implica todos aquellos cuidados que una enfermera/o, tal como se
denomina al profesional que desempefia la actividad, le brinda a un paciente, ya sea
para tratar o prevenir alguna enfermedad que esté padeciendo o bien la asistencia
gue le proporciona al mismo luego que éste haya sido sometido a una practica

quirdrgica.
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3.31 Cuidados de enfermeria

Es la nocion del cuidado que esta vinculada a la preservacion o la conservacion de
algo o a la asistencia y ayuda que se brinda a otro ser vivo. Se define como la parte
fundamental de la practica de enfermeria, la interacciéon y adaptacion entre el
profesional de enfermeria y el ser humano, y es una experiencia préctica y el

conocimiento comun.

Los cuidados de enfermeria abarcan diversas intervenciones que un enfermero debe
dedicar a su paciente. Las caracteristicas dependeran del estado y la gravedad del

sujeto (usuario) ya que a nivel general se monitorea la salud.

3.3.2 Actitudes en la enfermeria
Compromiso con el servicio, voluntad para mejoras ante el problema, comunicacion y

participacion, periodicidad en la evolucion.

3.3.3 Funciones Principales de Enfermeria
Formar parte del equipo interdisciplinario e intersectorial participando en el cuidado
integral de las personas, familias y comunidades.

Cuidar la salud del individuo en forma personalizada, integral y continGa respetando

sus valores, costumbres y creencias.

Cumplir los principios de asepsia, antisepsia y normas de bioseguridad, segun los

contextos de desempefio.

Cumplir los principios éticos y legales.
Ejecutar acciones que den solucion a los problemas de salud, identificados en el

Anéalisis de la Situacion de Salud.

Ejecutar acciones comprendidas en los programas de salud que den solucion a los

problemas de su comunidad.
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Realizar el proceso de Atencion de Enfermeria, como método cientifico de la

profesion.

Cumplir tratamiento médico.

Identificar signos y sintomas de complicaciones.

Identificar alteraciones en la cifra de los parametros vitales, comunicarlo y cumplir

indicaciones.

Ejecutar la preparacion y administracion de farmacos por diferentes vias. (9)

3.4 Teoria de enfermeria de Hildergard Elizabeth Peplau

La Teoria de Hildergard Peplau se basa en relaciones interpersonales y destaca la
importancia de la enfermera o enfermero en el proceso interpersonal definido como
terapéutico. La personalidad de la enfermera o enfermero es muy importante tanto,

por la influencia que pueda provocar en si misma como para el paciente.

En su modelo de enfermeria psicodindmica, describe las relaciones interpersonales,
en la que analiza la relacion de enfermera/o-paciente; en que identifica y describe
cuatro frases: orientacién, identificacion, aprovechamiento y resolucién. En la fase de
orientacién el individuo tiene una necesidad y busca ayuda profesional, en la fase de
identificacion el paciente empieza a responder en forma selectiva a las personas que
parecen ofrecerle la ayuda necesaria, en el aprovechamiento refiere a tratar y
aprovechar esto al maximo para obtener del cambio los mayores beneficios posibles
y la fase de resolucién implica un proceso de liberacion que, para tener éxito

depende de la anterior cadena de acontecimientos.

Esta teoria permite que los profesionales de enfermeria dejen de centrarse en la
atencion biofisica de la enfermedad, y acercarse a los sentimientos y los
comportamientos frente a la enfermedad, ellos pueden ser explorados e incorporados

a las intervenciones de enfermeria. Conseguiremos, que surja una relacion entre
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enfermera/o - paciente que permita afrontar los problemas que aparezcan de manera
conjunta. Integré en su modelo las teorias psicoanaliticas, el aprendizaje social, la
motivacion humana y el desarrollo de la personalidad, al mismo tiempo que el

crecimiento de la teoria enfermera era relativamente novedoso.

Peplau define al paciente como un ser humano, como una persona o cliente. Define
enfermeria  como un proceso interpersonal terapéutico. Este funciona
cooperativamente con otro proceso humano que hace posible la salud para
individuos y comunidades. Enfermeria es un instrumento educativo cuyo objetivo es
asistir al paciente para que esté consciente y solucione los problemas que interfieren
en su vida diaria, el paciente y la enfermera contribuyen y participan en la promocion
de la interaccién que se descubre entre ellos. Ambos son concebidos como seres
humanos, cada uno con percepciones constituidas por sentimientos, pensamientos,
deseos, pre suposiciones, expectativas y actividades. La interaccion de estos es el
centro del proceso de enfermeria; se caracteriza por ser una comunicacion de

caracter linguistico y terapéutico.

Para la autora, la comunicacion humana, las actitudes profesionales, la informacién
son los elementos centrales del cuidado puesto que la enfermera es un profesional,
con conocimiento, competencia que se traduce en servicios que los pacientes
requieren o necesitan dada su condicién, para los cuales la enfermera puede
proporcionar intervenciones adecuadas, y es fructifera cuando el método de

comunicacién significa que se esta trabajando en la situacion.

Supuestos:

a). Persona: Es considerada como un organismo que vive en un equilibrio inestable.

b). Salud: Implica un movimiento hacia delante de la personalidad y otros procesos
humanos, en direccion de una vida creativa, constructiva, productiva, tanto a nivel
personal como comunitario.

c). El entorno: Las fuerzas que existen fuera del organismo y en el contexto de la

cultura, y de las cuales se adquieren gustos, costumbres y creencias.
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d). Enfermeria: Proceso terapéutico interpersonal, que se realiza a través de la
relacion entre el individuo y la enfermera. Se ocupa de las necesidades de salud,

de individuos y grupos de la comunidad. (2)

3.5 Contextualizacién Geografica de Cunén

Cunén es un municipio del departamento del Quiché, Guatemala. Estéa ubicado en la
Sierra de los Cuchumatanes a una altura de 1827 msnm. El municipio tiene una
extension de 168 km2 y una poblacion de 30,332 habitantes. La mayoria de la
poblacion es de origen maya K'iche'. Colinda con los municipios de San Miguel
Uspantdn al este, Santa Maria Nebaj al noroeste, San Juan Cotzal al norte,

Sacapulas al suroeste, y San Andrés Sajcabaja al sur.

Cunén cuenta con el Centro de Atencion Permanente, el cuél tienen méas de 25 afios
de funcionamiento y en otras comunidades existen puestos de salud, tal es el caso
de las siguientes comunidades: la Hacienda, Chutuj, Chiul, los que atienden las 24
horas del dia con consultas médicas de primeros auxilios para los habitantes de
dicha comunidad. Las aldeas cuentan con centros de convergencia en donde se
facilitan consultas una vez al mes, la O.N.G. encargada de dar estos servicios es
llamada COTONEB. (Cooperativa todos nebajenses). El Centro de Salud cuenta con
una ambulancia, equipo completa para brindar primero auxilios, tres técnicos, 1
Médico 1 enfermera, 7 auxiliares en enfermeria, 1 laboratorista, 2 guardianes, 1

conserje.
Cartera de servicios: Consulta general, Emergencia, Planificacion Familiar,

Laboratorio, Atencién de Partos, Inmunizacion, Espacios Amigables, Saneamiento

Ambiental, Programa de Tuberculosis y Programa de VIH
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V. ANTECEDENTES

Estudio titulado: “Grado de Satisfaccion del usuario externo en los servicios de la
Consulta Externa del Hospital Militar Geriatrico Pera (HMGP)-2003”, se presenta un
trabajo de tipo observacional, descriptivo, transversal que tuvo como objetivo medir la
satisfaccion del usuario de los consultorios externos del Hospital Militar Geriatrico. Se
realizé un muestreo estratificado con fijacion proporcional en funcién del peso relativo
de los usuarios de cada uno de los estratos. Se aplicaron 400 encuestas, siendo 400
sujetos de estudio, utilizados en cinco formatos diferentes para ser aplicados a
usuarios nuevos y continuadores antes y después de la consulta, para evaluar
infraestructura, la informacion y capacitacion que ofrece el servicio mediante videos y
charlas”. Dentro de las conclusiones mas importantes destacan que, en promedio, el
usuario externo se encuentra medianamente satisfecho con el servicio de Consulta
Externa. En lo que se refiere a los recursos y al trato recibido, se consideran
medianamente satisfechos. Sobre las condiciones de limpieza, privacidad, asientos,
ventilacion, iluminacion y sanitarios se consideran completamente satisfechos. La
Unica esfera en la que se encuentran insatisfechos es en el tiempo de espera. La
mayor parte de los que aprueban los servicios tienen una instruccion secundaria

mientras los que tienen primaria no refieren deficiencia alguna. (10)

Estudio titulado: “Medicién de la calidad de servicio al usuario externo en el Centro
de Salud Encafiada — Red de Salud Il Cajamarca Peru, 2000”. El estudio consistio en
un trabajo prospectivo, exploratorio con el objetivo de medir la calidad de servicio en
el usuario externo del Centro de Salud La Encafada-Cajamarca, utilizando como
instrumentos la encuesta SERVQUAL, encuesta complementaria y grupos focales;
siendo 280 los sujetos de estudio. Las revisiones de los trabajos de investigacion
permitieron analizar las metodologias planteadas por los autores para el abordaje del
problema relacionado con la satisfaccion del usuario externo sobre la calidad de la
atencion de salud y el andlisis de las variables de estudio sirvi6 como referencia para
la construccion del instrumento de recoleccion de datos. Las conclusiones

identificadas en este estudio fueron que el nivel general de satisfaccion de 60,1%
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revela que el Centro de Salud de Encafiada brinda una atencion de aceptable
calidad. Las causas motivo de insatisfaccion (39,9%) fueron las dimensiones de
tangibilidad y confiabilidad, aspectos que tienen que ver con la capacidad resolutiva
del centro de salud como ambiente fisico, instrumentos y equipos, medicamentos y

falta de profesionales, entre otros. (11)

Estudio titulado: “Satisfaccion del usuario en la consulta externa de los servicios de
Medicina General, Cirugia, Ginecologia y Pediatria del Hospital de Naylamp,
Lambayeque Peru, 2004”. El autor plante6 como objetivo identificar el nivel de
satisfaccion del usuario segun cada dimension, su relacion con las caracteristicas de
la poblacion, y las determinantes de la atencion en el acto médico. El disefio del
estudio fue de tipo descriptivo, de corte transversal utilizandose como instrumento el
cuestionario, los sujetos de estudio fueron 320 usuarios. Los resultados mostraron
que existe un grado de satisfaccion significativo del 80,9%, sin embargo, la
dimensién de accesibilidad y conveniencia tuvo los mas altos niveles de
insatisfaccion con un 60,9%, reflejando de esta manera la gran dificultad que tuvieron

los usuarios para acceder a la consulta médica en dicho establecimiento. (12)

Estudio titulado: “Satisfaccion del usuario en la consulta externa del Centro de Salud
José Leonardo Ortiz, Chiclayo Peru, marzo 2004”, estudio de tipo descriptivo de corte
transversal, el cual tuvo como objetivo determinar el grado de satisfaccion del usuario
externo y los factores que influyen en la utilizacion de los servicios del Centro de
Salud, José Leonardo Ortiz de Chiclayo. Se utiliz6 la encuesta SERVQUAL
modificado para los servicios de salud, la muestra estuvo conformada por 199
usuarios seleccionados aleatoriamente. Conclusiones: El 12% de los usuarios
externos estuvo satisfecho. Los datos mostraron que la dimension de confiabilidad
(o la habilidad para ejecutar el servicio prometido de forma viable y cuidadosa) fue la
gue presentdé mayor insatisfaccion en promedio percibida por el usuario externo
(x=0,84), mientras que la dimension de seguridad (o inspirar credibilidad y confianza,

sin peligro, riesgos o dudas) mostré mayor satisfaccion (x=0,49). (13)
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Estudio titulado: “Nivel de satisfaccion del usuario ambulatorio sobre la calidad de
atencioén que se brinda en la Posta Médica Naval de Ventanilla Per(-2002”, durante
los meses de abril-junio del afio 2002. Abordan las cinco dimensiones de la calidad
de la atencion expresado en la satisfaccion del usuario: Elementos tangibles,
fiabilidad, capacidades de respuesta, seguridad y empatia, sustentadas en la
aproximacion tedrica del instrumento SERVQUAL modificado de tipo escalar de 36
items validos. Este trabajo de investigacion de naturaleza cuantitativa, descriptivo,
de corte transversal tuvo como objetivo determinar el nivel de satisfaccion del usuario
ambulatorio en la Posta Médica Naval de Ventanilla, con una muestra conformada
por 205 usuarios, quienes cumplieron con los criterios de inclusion establecidos. Los
resultados demostraron que el 56,6% de los encuestados se encontraron satisfechos
respecto a la calidad de atencion que brinda el personal, medianamente satisfechos
el 33,7% y el 9,8% insatisfechos. (14)

Estudio titulado: “Satisfaccion de atencion brindada por el profesional de salud a los
usuarios externos en el area de emergencia en el Hospital San Vicente de Paul de
Colombia”. Durante el periodo noviembre 2009 a agosto 2010. Utilizando el método
de estudio de tipo observacional, descriptivo y prospectivo no experimental en 300
usuarios. Tuvo como objetivo identificar la satisfaccion de la atencién dada por el
profesional de salud, percibida por los usuarios externos, llegando a la siguiente
conclusién: La eficiencia e impacto del servicio en la satisfaccion de su necesidad de
atencion es cuestionable ya que un 43% manifiesta que debe regresar nuevamente
para ser atendidos, sin embargo de ello la falta de recursos econémicos por parte de
la poblacion hace que regrese nuevamente por un mal servicio, pero el 57% restante
admite que la satisfaccion de atencion es répida y oportuna. La atencion de los

profesionales de salud lo hace con la mayor calidad y calidez humana. (15)

Estudio titulado: “Satisfaccion de la atencidn prestada por el personal médico del
servicio de emergencia del Hospital del Nifio J.M. de los Rios de Venezuela”.
Utilizando el método cuantitativo descriptivo y de campo, se aplica una muestra

probabilistica del 30% de usuarios ingresados durante el periodo de estudio siendo
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304 usuarios. Tuvo como objetivo. Describir la satisfaccion de atencion brindada por
el personal médico que labora en el servicio de emergencia del Hospital, llegando a
la siguiente conclusion. Se encontré que el 97.8% de los usuarios del servicio d
emergencia percibe una buena calidad de atencién brindada por el personal médico
y el 100% de los usuarios regresarian al servicio en caso necesario, no fue relevante
el tiempo de espera y el 71.43% considera que la estructura fisica del servicio es
buena. (16)

Estudio titulado: “Consulta externa en instituciones de salud de Hidalgo, México,
segun la opinién de los usuarios” realizado en el afio 2000. Estudio fue transversal,
comparativo, comparativo y analitico, en 15 hospitales publicos del estado de
Hidalgo. El objetivo fue identificar y evaluar los factores asociados con la calidad de
atencién en las consultas externas de los hospitales del sector publico en el Estado
de Hidalgo, México, mediante la opiniébn que manifiestan los usuarios. La muestra
compuesta por 9,936 encuestados fue seleccionada mediante muestreo aleatorio
simple entre las personas atendidas en las consultas externas de julio de 1999 a
diciembre de 2000. Se analiz6 la calidad de la atencién segun la Escala de Likert
empledndose para el andlisis estadistico la regresion logistica no condicional. Entre
las conclusiones relevantes a las que llegd este trabajo de investigacion es; que la
calidad de la atencion fue percibida como buena por 71,37% de los encuestados y
como mala por 28,63%. Los principales elementos que definieron la mala calidad de
la atencidn, segun los usuarios, fueron los largos tiempos de espera, las omisiones
en las acciones de revision y diagndéstico, la complejidad de los tramites de la

consulta y el maltrato por parte del personal que presta los servicios. (17)

Estudio titulado: “Percepcion de la calidad de la atencion de los servicios de México:
perspectiva de los usuarios” México-2001. EIl objetivo de este trabajo fue el de
describir la percepcién de la calidad de la atencion recibida por los usuarios en los
servicios de salud en México y analizar su relacién con algunas caracteristicas pre
disponentes y habilitadoras de la poblacion usuaria. La informacion analizada parte

de la Encuesta Nacional de Salud Il del afio 1994 en 3,324 usuarios que acudieron a
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los servicios de salud en las dos Ultimas semanas previas a la encuesta.
Conclusiones: Se encontré que el 81,2% de los usuarios percibié que la atencion
recibida fue buena y 18,8% mala. Los principales motivos que definieron la calidad
como buena fueron: el trato personal (23,2%) y la percepcion de la mejoria en su
salud (11,7%); en tanto los motivos de mala calidad aludidos fueron: Los largos
tiempos de espera (23,7%) y la deficiencia en las acciones de revision y diagnéstico
(11,7%). Los que utilizaron servicios de seguridad social percibieron 2,6 veces mas
frecuentemente mala calidad de atencién que los que acudieron a servicios privados.
Para los usuarios la calidad estuvo representada por las caracteristicas del proceso
de atencién (44,8%), del resultado (21,3%), de la estructura (18,0%) y de la
accesibilidad (15,7%). Los motivos mas importantes por los cuales los usuarios no
regresarian al mismo lugar de atencién fueron: No lo atendieron bien (18,2%) y los
largos tiempos de espera (11,8%). Las conclusiones de este estudio expresan,
también que los resultados sugieren profundizar en el conocimiento la perspectiva
poblacional y determinar la necesidad de implementar en los servicios de salud

acciones para una mejor calidad de la atencién de salud. (18)

Estudio titulado: “Evaluacion de la satisfaccién en el servicio de emergencia del
Hospital Nacional Nueva Guadalupe en el periodo de abril a junio de 2011, en El
Salvador”. Utilizando el método descriptivo de caracter evaluativo, se encuestd a
usuarios y personal de emergencia por el lapso de 5 dias en los distintos horarios de
atencion, siendo un total de 80 usuarios equivalente al 15% de la demanda y 28
trabajadores que laboran en el servicio de emergencia. Conclusion: La unidad de
emergencia del Hospital de Nueva Guadalupe, no cuenta con la capacidad instalada
para brindar atencién de calidad, pero el servicio es accesible para la poblacion. En
relacion a la satisfaccion técnica existe el 90% de cumplimiento de los protocolos y
guias de manejo, lo que hace que los pacientes consulten constantemente. La
dimension de la continuidad de los servicios brindados, el 82% se ha visto alterada
por las relaciones interpersonales no apropiadas de los trabajadores lo que se
dificulta en la atencion. Los usuarios internos y externos expresan que el 94% de la

infraestructura es mala y 86% de los encuestados refieren demora de 15 a 30
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minutos al igual que de 0 a 15 minutos, lo que genera muchas veces abandono y
atraso en el proceso asistencial. (19)
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V. OBJETIVOS

5.1 Objetivo general

Determinar la satisfaccion del usuario de la atencion que recibe del personal de
enfermeria en el Centro de Atencion Permanente -CAP- de Cunén, departamento de
El Quiché.

5.2 Objetivos especificos

1. Caracterizar socio-demograficamente a los sujetos de estudio.

2. Describir la satisfaccion del usuario de la atencién que recibe del personal de

enfermeria.
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VI.  JUSTIFICACION

La satisfaccion del usuario constituye un elemento particularmente importante para la
evaluacion de los servicios de salud. En primer lugar, es un resultado de valor
incuestionable, esta relacionada con el bienestar que la salud e intenta promoverla;
en segundo lugar, contribuye a una 6ptima atencion porque es mas probable que el
paciente participe de manera mas efectiva; y en tercero, la satisfaccion y el
descontento constituyen juicios de valor de la persona sobre la calidad de la atencion

recibida.

La satisfaccion del usuario es uno de los resultados mas importantes en la atencion,
gue consiste en prestar servicios de calidad que influye en la utilizaciéon y continuidad
de dichos servicios y sobre todo en el comportamiento terapéutico, es decir, la
capacidad de comprender y aceptar el tratamiento. En ocasiones los usuarios
manifiestan no sentirse satisfechos de la atenciéon que reciben y no mejoran su

problema de salud.

De alli la importancia de esta investigacion porque permitié conocer la satisfaccion
del usuario y los factores que influyen positivamente o negativamente en el personal
de enfermeria que presta servicios de salud, asi mismo de acuerdo a los resultados
contribuira al cambio o desarrollo de estrategias que fortalezcan a la satisfaccion del

usuario.
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VIl. DISENO DE LA INVESTIGACION

7.1 Tipo de estudio

Cuantitativo, Descriptivo y de Corte transversal

7.2 Sujetos de estudio

Los sujetos de estudio fueron 103 usuarios que asisten a consulta en el Centro
de Atencion Permanente, del municipio del Cunén, El Quiché.

El estudio se realizé en el Centro de Atencién Permanente (CAP), del municipio de
Cunén, departamento del Quiché de febrero a noviembre 2017.
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7.3Definicién de variables

Variable Definicion Definicion Indicador Escala de items
conceptual operacional medicion

Caracterizaciéon Es el conjunto de | Son las e Edad Nominal 1-4
socio-demografica | caracteristicas caracteristicas e Sexo
de los usuarios. bioldgicas, individuales que e Grado de

sociales, diferencian a una escolaridad.

culturales y | persona de otra y e Estado civil

econémicas que | que la hacen Unica.

estan  presentes

en la poblacion

sujeta a estudio

teniendo en

cuenta las que

pueden ser

medibles. (20)
Satisfaccion del |[Es la razon, | Grado de relacion | Opinion sobre: Nominal 56,7y 8
usuario accion o modo | entre las e Comunicacion

con que se calma | expectativas del Enfermera-

y responde | usuario sobre la Paciente

totalmente a una | atencion 9alail6
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Variable Definicion Definicion Indicador Escala de items
conceptual operacional medicion
queja, sentimiento | demandada y la e Relacion
0 razén contraria. | percepcion de la Enfermera/o-
3 atencion  recibida Paciente
del personal de 5alal6

enfermeria.

Satisfaccion
la atencion

enfermeria.

de
de
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VIll. METODOS Y PROCEDIMIENTOS

8.1 Seleccidn de los sujetos de estudio
Usuarios de consulta externa que asistieron al Centro de Atencion Permanente

(CAP) del municipio de Cunén, departamento del Quiché.

8.1.1 Ciriterios de inclusion
Usuarios que asistieron al Centro de Atencion Permanente, encontrandose en los

rangos de edad de 10 a 44 afios 0 mas.

8.1.2 Criterios de exclusion

Usuarios que no desearon participar en la investigacion.

8.1.3 Calculos estadisticos de la muestra

n: Tamafio de muestra

N: Tamafo de la poblacion (600 usuarios)

O: Desviacion estandar 0.05

Z: Valoracién de confianza 1.96%

E: Limite aceptable 0.01
n: N*O2 * Z2

02 (N=1)E2+02 * 22

n: 600 * 0.52 *1.962

0.052 (600 —1) +0.052 * 1.962
n: 576.24
= 103

5.591
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8.2 ldentificacion de los sujetos
Los sujetos de estudio fueron los que recibieron atencion en el Centro de Atencién

Permanente, se entrevistaron al azar para llenar la encuesta.

8.2.1 Métodos utilizados para la recoleccion de datos

Se asistid al Centro de Atencion Permanente, para contactar a los usuarios y se les
entrevisto llevando el orden de las preguntas de la encuesta. Dicha entrevista se
realizé al finalizar la visita a la institucion, en un lugar adecuado, para responder el
instrumento administrado, explicando el motivo del estudio y proporcionando el

consentimiento informado.

8.2.2 Elaboracion y descripcion de los instrumentos para la recoleccion de
datos

El instrumento fue un cuestionario administrado el cual consta de dos secciones: La
primera de 4 preguntas, para obtener las caracteristicas sociodemograficas de los
sujetos de estudio y la segunda de 12 preguntas, dirigidas a la satisfacciéon de
usuario, con respuestas cerradas, las mismas fueron contestadas en la entrevista a
los usuarios que asistieron al Centro de Atencién Permanente -CAP-, del municipio

de Cunén, departamento del Quiché.
8.2.3 Validacién de los instrumentos para recolectar datos

El instrumento se validd con 3 usuarias que asistieron al Centro de Atencion

Permanente de Sacapulas, el Quiche. No se realizaron modificaciones.
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IX. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

9.1 Descripcion del proceso de digitacion
La digitacion de la informacion obtenida se realiz6 de forma manual para ello se

utilizaron los programas Word y Excel 2010

9.2 Método estadistico y Plan de analisis de datos

Se ordenaron las encuestas, los datos se tabularon de manera manual, se vaciaron
en una matriz de procesamiento, luego se cuantificaron las respuestas. Se realizaron
graficas, tablas y porcentajes que detallan los resultados del cuestionario realizando

un andlisis.
9.3 Aspectos éticos

Para este estudio se tomo en cuenta lo siguiente: Autonomia, Justicia, Beneficencia,

Veracidad y Consentimiento informado.
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X. ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

Seccion | Caracteristicas Sociodemograficas

Tabla nim. 1

Opciones de respuesta | Frecuencia | Porcentaje
10 a 19 afios 31 30%
20 a 29 afos 37 36%
Edad de los usuarios 30 a 39 afos 20 19%
40 a mas 15 15%
Total 103 100%
Femenino 76 74%
Sexo Masculino 24 26%
Total 103 100%
Primaria 25 24%
Basico 28 27%
Escolaridad Diversificado 25 24%
Universitario 5 5%
Ninguna 20 20 %
Total 103 100%
Casado 66 64%
Estado civil Soltero 37 36%
Total 103 100%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencién Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

Entre las caracteristicas sociodemograficas de los usuarios que asisten al Centro de
Atencion Permanente, estan: Edad, el 30% pertenecen a las edades de 10 a 19
afos, el 36% entre 20 y 29 afos, el 19% entre 30 a 39 afios y el 15% a 40 a mas

anos.
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En cuanto al sexo, el femenino corresponde al 74% y el masculino al 26%, se puede
mencionar que el sexo femenino es el que mas frecuentemente visita el servicio de

salud.
Respecto a la escolaridad, cuentan con el nivel primario el 24%, con el bésico el
27%, con el nivel diversificado el 24%, con el universitario el 5% y sin escolaridad el

20%.

En cuanto al estado civil, son casados el 64% y solteros el 36%. Se puede observar

que una cantidad considerable posee pareja.
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Seccion Il Satisfaccion de la atencion que recibe del personal de Enfermaria

Grafica nim. 1

¢Al momento de la atencion, el personal de enfermeria le llamé por

su nombre?

3%

1Sl

HNO

97%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencién Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

En la grafica se puede observar que a los usuarios que asisten al centro de atencion
permanente, un 97% del personal de enfermeria los llaman por su nombre y un 3%
no son llamados por su nombre. El llamar a la persona por su nombre es respetar su

individualidad, y un principio de relacién enfermera-paciente.
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Gréafica nim. 2

¢, Recibié charlas educativas mientras esperé ser atendido?

1Sl
M NO

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencién Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

En la grafica se puede observar que los usuarios en un 30% recibieron charlas
educativas mientras esperd ser atendido y un 70% opina que no recibieron platica
alguna. La educacibn es importante para promocionar la salud, prevenir
enfermedades y complicaciones en los asistentes, o que produce satisfaccion en el

usuario.
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Gréafica nim. 3

¢ El tiempo de espera fue adecuado?

1 33%

1Sl
ENO

67%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencidon Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

En cuanto, a si el tiempo de espera para ser atendidos es adecuado, un 67%
responden que es adecuado y un 33% opina que no, que es demasiado lo que se
espera. Se observa que un porcentaje alto esta de acuerdo con el tiempo de espera,
por lo tanto, estan satisfechos, pero también se encuentran usuarios que presentan

insatisfaccion pues lo consideran inadecuado.
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Gréafica nim. 4

¢,Durante su estancia en el servicio el personal de enfermeria le

brind6 un trato amable?

30%

Sl
NO

70%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencion Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

En la grafica se puede observar que los usuarios opinan, en un 70% que el personal
de enfermeria les brind6 un trato amable y un 30% no les brindo un trato amable.

El trato cordial hace que una persona evidencie los valores que posee y gracias a
ésta, puede brindar un trato agradable hacia las personas que se encuentran a su

alrededor, valor importante para proporcionar cuidado de enfermeria.
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Gréafica nim. 5

¢ El personal de enfermeria le oriento en relacion a la clinica que le

correspondia para ser evaluado?

29%

1Sl
M NO

71%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencién Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

En la gréfica se puede observar que los usuarios que asisten al Centro de Atencion
Permanente opinan en un 71% que el personal de enfermeria si les orienté a la
clinica donde debian llegar para ser atendido y un 29% opinan que no les orientan
debido a que conocen las clinicas a donde deben de abocarse. Es una actividad
positiva que realiza el personal de enfermeria, evita demoras en la atencién, aunque
se debe seguir fortaleciendo en las reuniones para que el porcentaje de satisfaccion

sea mejor.
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Gréafica nim. 6

¢ Le brindaron confianza e interés cuando le consult6é sus problemas

de salud?

29%

1Sl

M NO

71%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencion Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

En lo que corresponde a si el personal de enfermeria le brind6 confianza al contarle
sus problemas, los usuarios opinan: Un 71% que el personal de enfermeria si le
brindo confianza y un 29% que no le brind6 confianza.

La confianza que inspira la enfermera/o que cuida al paciente es un buen indicador
de su grado de satisfaccion. La satisfaccion de un paciente varia en funcion de

ciertas condiciones, como la relacion enfermera/o-paciente.
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Gréfica nUm. 7

¢ El personal de enfermeria respeté su privacidad durante la

atencion prestada?

- 24%

1Sl
M NO

76%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencion Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

En lo que corresponde a si se guarda la privacidad durante la atencion prestada, el
76% responde que, se guardoé la privacidad durante la atencion prestada y el 24%
manifiesta que el personal de enfermeria no tuvo privacidad con el usuario.

El guardar la privacidad es un principio fundamental de enfermeria, es calidad
profesional y humana que el paciente atribuye al personal de enfermeria, y actitud
que hace que acuda nuevamente a la consulta, y finalmente origina nivel de

satisfaccion.
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Gréafica nim. 8

¢, Sus dudas relacionadas al tratamiento fueron resueltas por el

personal de enfermeria?

15%

| 1Sl

M NO

85%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencion Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

En la grafica se puede observar que los usuarios opinan, en un 85% que el personal
de enfermeria resuelve dudas relacionadas al tratamiento y un 15% opinan no
resuelve dudas.

Cuando el personal de enfermeria emplea tiempo apropiado al cuidado, se comunica
adecuadamente, inspira confianza, escucha, responde a preguntas, satisface
necesidades, son evidencias de apoyo al paciente. Cada usuario tiene un problema

diferente y merece una respuesta especifica para ese problema.
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Gréafica nim. 9

¢, Si le recetaron medicamentos, el personal de enfermeria le

explico de forma correcta y clara como se los debe de tomar?

12%

1Sl

HNO

88%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencion Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

De acuerdo a la presente pregunta, en la grafica se puede observar que un 88% de
los usuarios, responden que, les explicaron de forma correcta, cobmo deben tomarse
los medicamentos, pero un 12% de los usuarios opinaron que no, pudiendo
ocasionar problemas o complicaciones.

Los cuidados de enfermeria abarcan diversas intervenciones que el personal de
debe dedicar al paciente, y la explicacion es una accién que da solucién a los

problemas de salud.
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Gréafica num. 10

¢ Le orientaron de forma clara sobre los cuidados a seguir en

casa?

12%

1Sl

HNO

88%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencién Permanente, Cunén, El Quiché.

Noviembre 2017.

En la gréfica se puede observar que en los resultados un 88% de los usuarios
respondieron que les orientaron de forma clara como seguir los cuidados en casa y
en un 12% opinaron que no.

La orientacion de forma clara sobre los cuidados es fundamental en los servicios de

salud ya que a través de una buena informacion el usuario logra su autocuidado de

forma eficiente.
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Gréafica nim. 11

¢Le informaron y anotaron en forma clara la fecha de la préxima

cita?

/ 30%

1Sl

ENO

70%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencién Permanente, Cunén, El Quiché.
Noviembre 2017.

En la grafica se puede observar que en un 70% el personal de enfermeria, responde
les informaron y anotaron la fecha de la préxima cita y en un 30% los usuarios
indicaron que no.

Es una responsabilidad del personal de enfermeria, informar en una forma clara y

correcta la periodicidad en sus citas al servicio de salud.
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Gréafica nim. 12

¢, Quedo satisfecho con la atencion que se le brindo6 en el servicio

durante su estadia?

" 29%

1Sl

M NO

71%

Fuente; Resultados de encuestas dirigidas a usuarios del Centro de Atencion Permanente, Cunén, El Quiché.

Noviembre 2017.

En cuanto a la presente grafica se observa, que un 71% opinaron que, estan

satisfechos con la atencion que brinda el personal de enfermeria, y un 29% opinaron

gue no estan satisfechos. Por lo que se puede decir que 7 de cada 10 pacientes

quedo satisfecho y 3 no estan satisfechos ante la atencion que se le brinda en el

servicio.
La satisfaccion es sentirse comodo y contento con la atencion recibida, dado solucion

a las necesidades de salud.
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XI. CONCLUSIONES

Las caracteristicas sociodemograficas de los usuarios que asisten al Centro de
Atencion Permanente son: Edad, se encuentran entre 20 a 29 afos, la edad minima
fue de 10 y la maxima 40 afios 0 mas. Evalla una demanda mayor de mujeres. En
cuanto a escolaridad, tienen un nivel educativo de primaria, bésico, diversificado, y
universitaria, un 20% no cuenta con escolaridad. En relacion al estado civil, la mayor

cantidad son casados/as y un 26% son solteros/as.

Con respecto a la satisfaccion del usuario, se encuentran porcentajes altos de
satisfaccion en los elementos: Le llaman por su nombre, el tiempo de espera es
adecuado, le proporcionaron trato amable, se le orientd a la clinica, le brindaron
confianza a la hora de consultar sus problemas de salud, respetaron su privacidad
durante la atencion, resolvieron las dudas de sus problemas de salud, le explicaron
de forma clara y correcta como tenia que tomar sus medicamentos, le orientaron
sobre los cuidados a seguir en casa, le informaron y anotaron en forma clara la
préoxima cita, quedaron satisfechos durante la atencién que le prestaron durante su

estadia.

Dentro de la atencion que se le brinda al usuario que asiste al Centro de Atencién
Permanente, el 29% no estan satisfechos con la atencién brindada por el personal de
enfermeria. Siendo un porcentaje minoritario dentro de la investigacion, pero se le

debe de prestar atencion.
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Xll.  RECOMENDACIONES

Tomar en cuenta las caracteristicas sociodemograficas de los usuarios que asisten al
Centro de Atencion Permanente, para proporcionar la atencion adecuada de acuerdo
a peculiaridades como edad, sexo, escolaridad, resolviendo asi sus problemas de
salud para su satisfaccion de la atencion recibida.

Dar a conocer el estudio a las autoridades de Centro de Atencion Permanente para
que fortalezcan en el personal de enfermeria las actitudes favorables en la atencion
de enfermeria manifestadas en el estudio, tomando en cuenta los elementos que
intervienen en la relacion enfermera-paciente, para optimar la aceptacion del servicio

en la poblacion.

Brindar capacitaciones al personal de enfermeria, para actualizar, modificar y
reforzar, conocimientos y actitudes de atencion basadas en un buen trato,
informacion clara y correcta, y los componentes de una adecuada comunicacion y
educacion. Asi mismo establecer periédicamente instrumentos de opinibn para
monitorear la satisfaccién del usuario de la atencién que se brinda, mejorando asi las

expectativas del paciente.
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Sarlda . . Universidad Rafael Landivar
g Universidad

g Facultad ciencias de la Salud

% Rafael Landlvar Licenciatura en Enfermeria

Tradicion Jesuita en Guatemala

Consentimiento informado

Soy estudiante de la carrera de licenciatura en enfermeria de la Universidad Rafael
Landivar, Campus Quetzaltenango. Estoy realizando un estudio denominado:
SATISFACCION DEL USUARIO DE LA ATENCION QUE RECIBE DEL PERSONAL
DE ENFERMERIA.

El objetivo del estudio es: Determinar el grado de satisfaccién de los usuarios que
asisten al Centro de Atencion Permanente (CAP), del Municipio de Cunén, a fin de
dar informacién a la institucion para mejorar el servicio. Por lo cual le invito a que

participe. Su decision de contestar la encuesta es libre y voluntaria

El estudio consiste en llenar un cuestionario de satisfaccion con 16 preguntas, el
tiempo que le tomara contestarlo es de aproximadamente 20 minutos, la informacion
proporcionada serd estrictamente confidencial y su nombre no sera utilizado o

publicado por ningiin medio.

Usted tiene el derecho de terminar la entrevista en cualquier momento y retirar su
consentimiento sin ningan problema. El estudio no conlleva ningan tipo de riesgo, no

recibe ningun beneficio, ni compensacion por participar.
Altamente agradecida.

Firma del participante:

Firma del investigador:
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Universidad Rafael Landivar

Universidad A .
, acultad ciencias de la Salud
Rafael Landlvar Licenciatura en Enfermeria

Tradicion Jesuita en Guatemala

Cuestionario

Boleta NUm.

Satisfaccion del usuario de la atencion que recibe del personal de enfermeria en el

Centro de Atencion Permanente -CAP- Cunén, El Quiché.

Objetivo: Determinar la satisfaccion del usuario de la atencion que recibe del
personal de enfermeria en el Centro de Atencion Permanente .CAP- de Cunén,

departamento de EI Quiché.

Instrucciones: A continuacion, se le presenta una serie de preguntas, las cuales se le
solicita responder con una X segun la respuesta que considere correcta. La
informacion proporcionada sera confidencial y utilizada con fines de estudio.

Seccion |
Caracteristicas demogréficas

1. Edad anos

2. Sexo: Masculino Femenino

3. Escolaridad

Primaria Basico Diversificado Universitario Ninguna

4. Estado civil: Soltero (a) Casado (a)
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Seccion Il Satisfaccion de la atencion que recibe del personal de Enfermaria
No. Preguntas Sl NO OBSERVACIONES
5 JAl momento de Ila

atencion, el personal de
enfermeria le llamé por

su nombre?

¢ Recibid charlas
educativas mientras

espero ser atendido?

¢El tiempo de espera fue

adecuado?

¢Durante su estancia en
el servicio el personal de
enfermeria le brindé un

trato amable?

¢El personal de
enfermeria le orientd en
relacion a la clinica que
le correspondia para ser

evaluado?

10

sLe brindaron confianza
e interés cuando le
consultd sus problemas

de salud?

11

¢El personal de
enfermeria respetd su
privacidad durante la

atencion prestada?

12

Sus dudas relacionadas
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No.

Preguntas

Si

NO

OBSERVACIONES

al tratamiento fueron
resueltas por el personal

de enfermeria

13

¢ Si le recetaron
medicamentos, el
personal de enfermeria le
explic6 de forma correcta
y clara como se los debe

de tomar?

14

¢Le orientaron de forma
clara sobre los cuidados

a seguir en casa?

15

cle informaron y
anotaron en forma clara
la fecha de la proxima

cita?

16

¢, Quedo satisfecho con la
atenciéon que se le brind6
en el servicio durante su

estadia?

GRACIAS POR RESPONDER
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