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RESUMEN

La presente investigacién titulada “SATISFACCION DE USUARICS QUE
ASISTEN A LA CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL REGIONAL DE COBAN,
ALTA VERAPAZ", es un estudio descriptivo de corte transversal, con abordaje
cualitativo y cuantitativo que describe la satisfaccidn, en relacion al proceso de
atencion a los usuarios que asistieron a la consulia externa.

Antes de realizar la investigacion, se efectud un estudio piloto en la Consuita
Externa del Centro de Salud de Coban, AV.que sinvid para la validacion del
instrumento. Para la recolecciéon de la informacion, se utilizé la técnica de la
entrevista, aplicada a 249 usuarios/as mayores de 15 afios que asistieron a la
Consulta Extemna del Hospital Regional de Coban durante el periodo de estudio.

Con la informacion proporcionada voluntariamente por losusuarios
entrevistados, se procedio a tabular la informacion obtenida, utilizando para ello una
base de datos en Excel, elaborando los graficos, agrupados de acuerdo indicadores
planteados, realizandose el analisis respectivo, determinando como resultados de la
investigacion, que la mayoria de los usuarios sujetos de estudio, son personas que
en su mayoria saben leer y escribir, pertenecientes al grupo étnico maya, con un
nivel econdémico bajo, que demandaron los servicios de Medicina General, Cirugia
General, Pediatria y Gineco-Obstetricia.

Entre los aspectos que més influyen en la satisfaccion de los usuarios es
principalmente lo relacionado con el costo de la atencién, ya que si bien la atencién
dentro del servicio de salud es gratuita, el usuario incurre en gastos como
transporte, alimentacion y en algunos casos pago de hospedaje, ademas de compra

de medicamentos,que no les son proporcionados por el servicio de Consulta Externa.

En relacion altiempo de espera, consideran que es prolongado, habiendo
ademas desconocimiento sobre los horarios de atencion y falta de informacion sobre
aspectos de salud (autocuidado) y de otros servicios a los que podrian accesar.

Con respecto al mobiliario y equipo, argumentan que es adecuado aunque a

veces insuficiente, el ambiente fisico es limpio a excepcion de los servicios sanitarios



y la saia de espera que es pequefia y no cuentan con una cantidad de sillas de
acuerdo a la demanda diaria.

La mayorfade usuarios refieren que en el servicio de Consulta Externa del
Hospital Regional, fueron atendidos con amabilidad y privacidad, saliendo
satisfechos de la atencién recibida y lo recomendarian a otras personas.

Con base a las conclusiones, se generarcn las  correspondientes
recomendaciones, priorizando principalmente la gestion ante las autoridades de
salud u otras organizaciones para contar con mobiliario y equipo y el abastecimiento
de medicamentos necesarios para satisfacer Ia demanda,el mejoramiento de la
infragstructura, asi mismo mejorar los mecanismos de archivo y admision,a través de
la elaboracion de una ruta critica, socializandola con los usuarios para facilitar el
acceso al servicio.

Implementar procesos de informacion permanente a usuarios internos
externos a través de talleres, charlas, videos, efc. aprovechando el recurso humano
disponible o coordinar con escuelas de medicina y enfermeria para la promocion y

educacion en salud y promocionar otros servicios de salud.

Tomar en cuenta los resultados de este estudio, principalmente para mejorar
la percepcion que los usuarios tienen de la prestacion de los servicios de salud, y
bajo el precepto constitucional que la salud es un bien publico, y es deber del Estado
garantizar el acceso a la misma con niveles de calidad. La safisfaccion de usuarios
debe constituir un elemento esencial para determinar el correcto desempefio de

estos servicios.



. INTRODUCCION

Dentro del estudic del comportamiento de los consumidores vy usuarios, la
medicién de la satisfaccion es una de las principales areas, ya que el desempefio de
las organizaciones o instituciones de servicios de salud es evaluado por los propios
usuarios que hacen uso de los mismos.

Un estudio que revela los niveles de satisfaccién de usuarios, demuestra la
atencién recibida tanto por el personal médico, de enfermeria, auxiliares, etc, asi
como los bienes, insumos, medicamenios y demés articulos necesarios para

garantizar la calidad de la atencion.

La presente investigacién titulada:  “SATISFACCION DE USUARIOS QUE
ASISTEN A LA CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL REGIONAL DE COBAN,
ALTA VERAPAZ", establece el nivel de satisfaccién de los usuarios y el grado de
operatividad del servicio.

Para este estudio se planted la interrogante: ¢Cual es la satisfaccion de los
usuarios de los servicios de consulta externa del Hospital Regional de Coban “Hellen
Lossi de Laugerud”?, a partir de la cual se construy6 la metodologia estableciendo
como objetive principal el de identificar la satisfaccion de los usuarios que asisten a
los servicios de consuita externa del referido hospital con el propésito de contribuir a
mejorar los procescs de prestacién de servicios de salud, tomando en cuenta los
costos de la atencion, tiempo de espera, horario de atencién, trato, informacion
proporcionada y caracteristicas del ambiente.

La presente investigacion es un estudio descriptivo de corte transversal, con
abordaje cualitativo y cuantitativo que describe la satisfaccién, en relacion a la
atencion brindada al usuario, durante todo el proceso en la consulta externa del

Hospital Regional de Coban Alta Verapaz.



Para el efecto, se elabord el instrumento para recoleccién de informacion en
base a estas variables, insirumento que fue aplicado a través de una entrevista a 429
usuarios/as mayores de 15 afos que asistieron a la Consulta Externa y que
participaron voluntariamente en el estudio, posteriormente, se procedié a tabular la
informacién, utilizando para ello una base de datos en Excel, elaborando los gréaficos,
los cuales fueron agrupados de acuerdo a los indicadores planteados, para realizar el

analisis respectivo.

Dentro del estudio se incluye la definicion y analisis del problema, justificacién,
objetivos, el marco tedrico que sustenta el tema de investigacion, el marco
metodoldgico que abarca el tipo de investigacién, unidad de analisis, poblacién y
muestra a quien se aplicé la entrevista, operacionalizacion de las variables, técnicas

Yy procedimientos utilizados para obtener los resultados.

Una de las principales conclusiones de la presente investigacion demuestran
que la atencion en términos generales es bien aceptada y que aun existen areas que
pueden ser mejoradas. Con base a las conclusiones, se brindaron recomendaciones
especificamente a los responsables de Ia direccion del Hospital Regional de Coban
Alta Verapaz con la finalidad que optimicen los recursos humanos, técnicos y
financieros, gestionando y manteniendo recursos para mantener y mejorar la calidad

en la atencion prestada por el servicio de consulta externa.



ii. DEFINICION Y ANALISIS DEL PROBLEMA
A. ANTECEDENTES:

Las investigaciones para evaluar la satisfaccion de usuarios son muy escasas
principalimente, las realizadas en las consultas externas. En algunos paises como
Suecia, Inglaterra y EEUU, estan muy desarrolladas y su objetivo principal es
identificar como evalian los clientes el sistema sanitario y establecer una
retroalimentacion informativa hacia el personal, a fin de que conozca la evaluacién
de su actividad global. Con ella se intenta medir el grado de complacencia de los
usuarios del hospital con los servicios recibidos y las deficiencias y puntos fuertes

que han encontrado durante su permanencia en &l.

Estos estudios no suelen formar parte de la rutina de la gestion de los
servicios de salud, hecho indicativo de la escasa orientacién al cliente de los
hospitales ptblicos.

En Guatemala dentro del sector salud, desde hace algunos afos se han
aplicado diferentes métodos para identificar los aspectos mas importantes para la
mejora de los servicios contandose con un marco de politicas y lineamientos
estratégicos que establecen la prestacion de servicios de salud corientados a Ia
promocion de la salud, prevencién de la enfermedad, recuperacién y rehabilitacién

de las personas, con calidad, pertinencia cultural y en condiciones de equidad.

El Plan Nacional de Salud en la Politica No. 2 “Mejorar y ampliar la cobertura
de atencién y prestacion de los servicios de salud integrales e integrados”
establece Implementar un modelo de atencion y gestidn integral que garantice la
continuidad de la atencidn, incluyente, equitativa, descentralizada, con pertinencia

cultural®.

! Plan Nacional de Salud para todos y todas las Guatemaltecos, Ministerio de Salud Piblica y Asistencia Social.
Agosto 2008.



En Guatemala no existe una base de datos, que recopile informacion sobre
estudios de satisfaccion de usuarios. Investigando a través de diferentes fuentes,
se identificd que en Alta Verapaz, consuliores GyG en diciembre del afio 2008, a
traves del proyecto Modelo integral implerﬁentado sobre la base de la rectoria, la
participacién social y la gestién local “ASDI P, realizaron estudio sobre
satisfaccion de los usuarios de algunos servicios de salud, cuyos resultados no

han sido socializados al momento del presente estudio.

La insatisfaccion de los usuarios que asisten a la consulta externa de los
servicios de salud del departamento de Alia Verapaz, es un problema que
actualmente se evidencia, a través de las inconformidades y/o denuncias que los
usuarios de los servicios realizan ya sea al mismo servicio, area de salud o a los
medios de comunicacion accesibles. Estas denuncias, generalmente se derivan
de la falta de medicamentos, atencién sin calidad y calidez, horarios no accesibles
y falta de informacion en relacion a la enfermedad y tratamiento; que tienen como
consecuencia la falta de credibilidad en los servicios y la renuencia de Ia poblacion
a la asistencia a los mismos ocasionando con ello que los indicadores de morbi-

mortalidad principalmente materno e infantil sean mas altos.

B. DEFINICION DEL PROBLEMA :

En los usuarios que asisten a la Consulta Externa del Hospital Regional
“Hellen Lossi de Laugerud” de Coban, existe insatisfaccion por la atencién
brindada, por lo que se decidio realizar la presente investigacion para identificar
cual es la satisfaccion de los usuarios, con la finalidad de contribuir a mejorar los
procesos de prestacion de servicios de salud en relacion a- Costos, tiempo de
espera, horario de atencion, trato y caracteristicas del ambiente. Ademas
conocer su opinidn sobre informacion recibida en relacién al motivo de la

consulta y la solucién a su problema de salud.



C. DELIMITACION DEL PROBLEMA:

El presente estudio se realizé en el Hospital Regional de Cobén, Alta Verapaz
“Hellen Lossi de Laugerud”, con usuarios mayocres de 15 afios, que asistieron a

la consulta externa, en el mes de agosto del 2010.
D. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA:
¢Cual es la satisfaccion de los usuarios del servicio de Consulta Externa del

Hospital Regional de Cobéan, “Hellen Lossi de Laugerud”, Cobén, Alta Verapaz,
durante el mes de Agosto del afio 20107



lil. JUSTIFICACION

El Hospital Regional de Coban A.V., atiende un mayor nimero de pacientes
en relacion a los otros servicios por ser un centro de referencia para el resto de
servicios que conforman la red de salud del departamento de Alta Verapaz y
municipios cercanos de los departamentos del Petén, Baja Verapaz y el Quiché.
Durante el afio 2009, de acuerdo a las estadisticas, la consulia externa atendio a
un total de 37,099 pacientes, lo que hace un promedio de aproximadamente 140
pacientes diarios, teniendo un crecimiento anual de un 16.62%2.

El objetivo de los servicios de salud es satisfacer las necesidades de los
usuarios, y la informacién que de ellos se obtenga, servira para implementar
cambios estructurales, administrativos y en los procesos de prestaciéon de

servicios con calidad, calidez y con enfoque al usuario.

En la medida en que se mejore la atencion, la poblacién se beneficiara
satisfaciendo sus necesidades de acuerdo a los estandares de calidad
establecidos, tomando en cuenta las diferencias y similitudes de los individuos y
grupos, los valores culturales, creencias y practicas, con el fin de proporcionar
una atencién congruente, sensible, culturalmente competente para finalmente
brindar una atencién de calidad, tal y como lo describe la Teoria de Madeleine

Leininger.®

Ademas se debe tomar en cuenta que el disefio metodolégico del presente
estudio servird de referencia para realizar estudios similares en otros servicios
que permita a ias autoridades de salud mejorar la calidad de la prestacion de
servicios de salud y verificar el desempefio del personal hacia los usuarios.

Unidad de Epidemiologia, Hospital Regional de Coban. 2010
Swww.ueminsid.owrhab/rhem, rhem 14308.htm.




IV. OBJETIVOS

A. OBJETIVO GENERAL:

1. Identificar la satisfaccién de los usuarios que asisten al servicio de

Consulta Externa del Hospital de Coban, Alia Verapaz “Hellen Lossi de
Laugerud”,

B. OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1. Obtener la opinién de los usuarios acerca de la atencién brindada por el
equipo de salud de la Consulta Externa.

Describir la satisfaccion de los usuarios que asisten al servicio de Consuita

Externa en relacion a: costos, tiempo de espera, horario, trato, informacion
recibida y ambiente donde se presta la atencion.



V. REVISION BIBLIOGRAFICA

A. BREVE RESENA HISTORICA DEL HOSPITAL REGIONAL DE COBAN, A.V.
“HELLEN LOSSI DE LAUGERUD”

El Hospital Regional de Coban, fue fundado en el afio de 1879, su primer
Director fue el Licenciado Jacinto Cérdova Gonzélez durante el gobierno de
Manuel Estrada Cabrera. En el mes de febrero de 1978 se traslada al edificio
donde se encuentra actuaimente denominandose Hospital Regional "MELLEN
LOSSI DE LAUGERUD.” La Misi6n es ser una institucion que proporciona
asistencia médica de calidad en forma permanente, contribuyendo al
mejoramiento del estado de salud de la poblacion; con servicios de
Hospitalizacion, Urgencias y Ambulatorio; para la recuperacion, rehabilitacion,
promocion y prevenciéon de la salud; con principios de Equidad, Eficacia y
Eficiencia, fundamentada en la satisfaccion del usuario que demanda
atencion.

El Hospital Regional de Coban, A. V., es un establecimiento de 3er. Nivel
de atencién de la red del Ministerio de Salud PUblica vy Asistencia Social,
dedicado a prestar atencidn integral y asistencia sanitaria profesionalizada a la
poblacion de Alta Verapaz y municipios de otros departamentos vecinos en las
especialidades de Medicina Interna, Pediatria, Gineco-obstetricia, Cirugia,
Traumatologia y Ortopedia y Radiologia; en las que ofrece servicios de
hospitalizacion, Atencién en Emergencia y Consulta Externa; promoviendo y
aplicando los criterios de Equidad, Eficiencia y Calidad. Cuenta con una
capacidad para 175 camas. Por su nivel de complejidad, capacidad de
resolucion y ubicacion en la cabecera departamental se constituye el centro de

referencia de la region norte de Guatemala.



B. CONSULTA EXTERNA:

Es el servicio en el cual se brinda atencion médica a los enfermos
ambulatorios y cuyo padecimiento les permite acudir al hospital. La atencion
meédica en consulta externa puede ser de diversa indole pero principalmente
consisie en el interrogatorio y examen que conducen al diagnostico v a la
prescripcion de un tratamiento.*

1. AMBIENTES QUE INTEGRAN LA CONSULTA EXTERNA:
e Control (Recepcionista).
o Sala de Espera.
e Sanitarios para el Publico.
e Sanitarios de personal.
o Cuarto de aseo.
e Clinica de Pre y post-consulta
e Consultorios de Medicina General
o Consultorios de Especialidades
e Ginecologia y Obstetricia
o Cirugia
e QOrtopedia

C. SATISFACCION:

La satisfaccion es el cumplimiento de los requerimientos establecidos para
obtener un resultado con un cierto grado de gozo para un individuo.

Cuando la satisfaccién acompafia a la seguridad racional de haberse hecho lo
que esfaba dentro del alcance de nuestro poder, con cierto grado de éxito.
Esta diramica contribuye a sostener un estado armonioso dentro de lo que es
el funcionamiento mental.

La mayor o menor sensacion de satisfaccion, dependera de la optimizacion
del consumo energético que haga el cerebro. Cuanto mayor sea la capacidad

de neurotransmitir, mayor facilidad de lograr la sensacion de satisfaccion.

4 www.arghys.com /casas/externa-consulta.htmi



D. USUARIO O PACIENTE:

El concepto de paciente proviene de la funcién curativa de la Salud Pdblica y
denota al enfermo, a la persona que va a recibir tratamiento, el que tiene Ia
paciencia de esperar. Con el advenimienio de |z teoria de sistemas y del
concepto de proceso, se considera como cliente o consumidor a la persona
que utiliza o se beneficia del resuitado de cada etapa o fase del proceso.

Sin embargo, este término dentro del area de Salud Publica causa cierta
reaccién porque se vincula mucho con el consumismo y el mercado, por lo
que prefiere cambiar el nombre de “cliente” por el de “usuario”. El usuaric de
un servicio de laboratorio no solo es el paciente, sino el personal médico y de
enfermeria, que trasladaran o utilizaran la respuesta para su toma de
decisiones; en una actividad de saneamiento se beneficia al grupo familiar, al
fabricante de la letrina y se apoya al personal médico y de enfermeria, eic.

“El usuario es una persona con necesidades y preocupaciones cuya emocion
esta muy afectada especialmente si va por servicios curativos y seguramente
no siempre tiene la razon pero siempre tiene que estar en primer lugar si se
quiere brindar un servicio de calidad”.?

=)

. ¢QUIEN ES EL PACIENTE O USUARIO?

e Elusuario es la persona MAS IMPORTANTE en un establecimiento.

o El usuario NO DEPENDE de nosoiros, nosctros dependemos de &l.

e El usuario no interrumpe nuestro trabajo, €l es el OBJETIVO de nuestro
trabajo.

e El usuario nos hace UN FAVOR cuando liega. Nosotros NO le hacemos
un favor atendiéndolo.

e El usuario no es un extrafio caprichoso. El USUARIO es un ingrediente
ESENCIAL del establecimiento.

o EL USUARIO paga NUESTRO SALARIO, sin él, cerrariamos pronto.

e El usuario, es un SER HUMANO, con sentimientos y merece un TRATO
RESPETUOSO Y CORDIAL.

e Elusuario es el ALMA, por ello merece una ATENCION ESMERADA

> www.gruposaludatz. org/provecto/pass-gtr/calsan.
¢ Gerson, Richard. Como medir la satisfaccion del cliente: mantengan la lealtad para siempre. 1993. Estados
Unidos de América, ISBN. Pag. 110-115.

10



E. SATISFACER AL USUARIO
“La Satisfaccion es un estado psicoldgico final resultante cuando la sensacién
que rodea la discrepancia de las expectativas se une con los sentimientos
previos acerca de la experiencia de consumo”.”

Satisfaccion del usuario o paciente: la definicion es muy sencilla, el usuario o
paciente esta satisfecho si sus necesidades reales o percibidas, son cubiertas

0 excedidas. Incluye las siguientes acciones.

e Identificar las principales determinantes de la calidad

e Manejar las expectativas del usuario solicitando su opinién

e Ganar la confianza del usuario

e Instruir al usuario

e Crear sistemas de apoyo fiables

e Ofrecer o mejor de lo que se tiene disponible, algunos consideran que
‘hay que ofrecer menos de lo que se puede dar circunstancia que se
considera no ética.

e Para responder a incidentes criticos se requiere confianza y la habilidad
suficiente para actuar con independencia.

e Manejar las quejas lo mas pronto y io mejor posible.

E! manejo de las inconformidades es importante para retroalimentar las
intervenciones del personal. Sin embargo es importante conocer que la
mayoria de los usuarios descontentos probablemente nunca expresen sus
sentimientos, simplemente se van callados; si tienen oportunidad se cambian
de establecimiento pero antes han hablado con sus parientes, vecinos ¥
amigos sobre las deficiencias que encontraron. 8

De la industria conocemos que existen dos tipos de usuarios frente a las

quejas:
e El usuario sumiso ejemplificado por la persona timida, reticente y opuesto

a quejarse; se siente intimidado por quejarse y sufre en silencio. Su

7 Jhonson, M.D. y Fornell, C. 1191, A Framework for comparing Customer Satisfaction across individual and
product categories. Pag. 268

¥ Gerson, Richard. Como medir la satisfaccion del cliente: mantengan la lealtad para siempre. 1993. Estados
Unidos de América, ISBN. Pag. 110-115.
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decisidn es no confrontar y simplemente cambiarse de institucién, Este
tipo de usuario no aporta facilmente sus quejas es necesario insistirle para
obtener informacion especifica. En éste tipo de usuarios el

comportamiento ne verbal puede reflejar su descontento.

El usuario agresivo, éste tipo es de caracter fuerte, se queja faciimente y si
tiene quien los escuche lo hara con voz alta y por largo tiempo. Con estos
usuarios es importante evitar que descargue sobre la perscna que esta
conociendo de la queja.

DERECHOS FUNDAMENTALES DEL USUARIO:

Los usuarios del sector salud, plblico y privado gozaran de los siguientes
derechos:

@

)

Acceso a los servicios de salud.

Trato equitativo en las prestaciones y en especial la gratuidad de los
servicios de salud publicos a la poblacién vulnerable, Yy son vuinerables
todas aquellas personas que no disponen de recursos para satisfacer las
necesidades minimas para su desarrollo humano, y se incluyen los grupos
especiales entre ellos el binomio madre — nifio, personas de la tercera edad
y discapacitados.

Gratuidad de los servicios en el sector publico, cuando el usuario forma
parte de la poblacién vulnerable, con prioridad en el area materno- infantil.
A ser informada de manera completa y continua, en términos razonables de
comprension y considerando el estado psiquico. La informacion debe incluir
el nombre del facultativo, diagnéstico, pronostico, y alternativa de
tratamiento y a recibir consejeria por personal capacitado.

Confidencialidad y sigilo de toda la informacién, su expediente y su
instancia en la unidad de salud salvo en casos legales.

Respeto a su persona, dignidad humana e intimidad sin que pueda ser
discriminado  por razones de raza, de tipo social, del sexo, moral,
econémico, ideoldgico, politico o sindical.

A no ser objeto de experimentacion para la aplicacién de medicamentos o
procedimientos diagndstico, terapéutica y prondstico.

El usuario tiene derecho, frente a la obligacion correspondiente del médico
de asignar, que se le comunique todo aquello que sea necesario para el
debido consentimiento.

A efectuar reclamos y hacer sugerencias en los plazos previstos.
A exigir que los servicios que se les prestan para la atencién cumplan con
los estandares de calidad tanto en los procedimientos como en la practica.
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Derecho a recibir un trato respetuosc en todo momento y bajo toda
circunstancia como reconocimiento de su dignidad personal.

Derecho a saber la identidad y calificacién personal de los individuos que
les estan ofreciendo servicios.

Derecho a esperar una seguridad razonable en las medidas que las
intervenciones preventivas, curativas, de rehabilitacién y las instalaciones
del servicio lo permitan.

Derecho a que la comunicacion en salud se realice en el idioma
predominante de la comunidad.

Derecho a obtener informacion completa v actualizada de las actividades de
atencidén, promocién y prevencion para asi poder decidir sobre la
participacion voluntaria.

Derecho a participar razonablemente informado en las decisiones
relacionadas al cuidado de la salud.

Derecho a su privacidad personal y de informacion.

Derecho a rehusarse a hablar o a ver a alguien que no esté oficialmente
relacionado con la atencién, aun personas que podrian estar oficialmente
relacionadas con la institucion, pero no involucradas directamente en su
examen Yy tratamiento, por ejemplo estudiantes de medicina o estudiantes
de enfermeria.

Derecho usar el vestido personal apropiado, objetos religiosos y simbélicos
si no infieren en su atencion.

Derecho a esperar que toda atencién o mencién de su caso se realice
discretamente, que sin su consentimiento no haya gente presente sino esta
directamente involucrada en su atencién.

Derecho a los procedimientos, pruebas diagnosticas o el tratamiento.
Derecho a ser examinado en instalaciones disefiadas para asegurar el
aislamiento visual y auditivo razonable. Incluye el derecho a pedir la
presencia de una persona del mismo sexo, durante el examen, tratamiento
o el procedimiento efectuado por un profesional del sexo opuesto; asi como
el derecho a permanecer desnudo solo el tiempo necesario para llevar a
cabo el procedimiento.

Derechc a que su expediente sea leido solo por aquellos directamente
involucrados en su atencion, o de supervisar la calidad de ésia. Otras
personas podran utilizarlo solo con su autorizacién por escrito, o la de su
representante legal autorizado.

Derecho a que toda comunicacién y registros pertenecientes a su
tratamiento, incluyendo facturas de pago, sean tratados confidencialmente.
Derecho al acceso imparcial al tratamiento, sin considerar su edad, raza,
creencia, sexo o identidad sexual y nacional.

Derecho a rehusar tratamiento hasta donde se lo permita la ley. Cuando la
denegacion del tratamiento por el paciente, o su representante autorizado
legalmente impida la prestacién del tratamiento adecuado, se dard por
concluida la relacién con el paciente previo acuerdo.®

2 www.gerenciasalud.com/calidadsalud.htm Calidad Salud.
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G. CALIDAD:

Definir la calidad es un poco mas dificil que definir la satisfaccion dei usuario,
la calidad estd basada en la opinién del usuario por lo tanto definimos el
concepto calidad en el sentido de hacer las cosas bien, o lo mejor posible,
Nno s nuevo sin embargo la filosofia que preside la obtencién de la calidad, no
se basa en la premisa de la simple mejora de los productos o servicios que se
ofrecen, sino en la adecuacién de éstos a las necesidades del paciente. “Se
trata de la consecucion del equilibrio de la balanza entre las necesidades del

paciente y los servicios ofrecidos”.'

1. DIMENSIONES DE LA CALIDAD:
De acuerdo con la clasificacion del Doctor Oscar Alonso Duefias Araque,
las dimensiones de la calidad se clasifican en:

» Dimension técnico cientifica con lo cual se pretende garantizar servicios
seguros a los usuarios dentro de la balanza riesgo beneficio.

e Dimensién administrativa referida a las relaciones prestadores
consumidores que se relacionan con los procesos de atencién de que
dispone la organizacion.

o Dimensién humana, en esta dimension se hace un especial énfasis ya
que tradicionalmente es desconocida y poco tratada cuando se habla
de calidad siendo la parte fundamental de la atencion en salud va que la
razon de ser del servicic de salud es el ser humano como un todo

psicobiosocial.

2. LA SATISFACCION DEL USUARIO COMO DIMENSION DE LA
CALIDAD:

‘La calidad de servicio y la satisfaccién de los usuarios es una de las
principales areas de estudio del comportamiento de los consumidores y
usuarios, dado que el rendimiento de las organizaciones de servicios es

Y A. Gonzilez Dagnino. Calidad total en Atencién Primaria en Salud. Madrid Espaiia. 1.994. Pag. 154
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valorado por las propias personas que adquieren y/o utilizan estos bienes

de consumo y/o servicics, por ello los estudios de la calidad del servicio y

de fa satisfaccion de los consumidores y usuarios, tienen en comun la

impartancia del punto de vista de los clientes al valorar el producto y el

servicio que proporciona la propia organizacién, para realizar una gestion

adecuada de la calidad es necesario conocer qué buscan las personas en

su actividades de consumo”."!

La mayoria de los autores consideran que la satisfaccidn implica:

s La existencia de un objetivo que el consumidor desea alcanzar.

e laconsecucién de este objetivo, s6lo puede ser juzgada tomando como
referencia un estandar de comparacion.

» Hl proceso de evaluacion de la satisfaccion implica como minimo la
intervencion de dos estimulos: un resultado y una referencia o estandar
de comparacion.

Los usuarios cada dia estdn mas conscientes de la importancia de la
calidad y exigen que sus proveedores cumplan con los mas altos requisitos
de calidad tanto del servicio como del producto. “La gestion del cuidado
implica un proceso en el cual se movilizan una serie de recursos humanos y
del entorno, con la intencién de mantener y favorecer el cuidado de la
persona que vive experiencias relacionadas con la alteracién de la salud”.™?

Por un lado, los técnicos en salud tienen lo que demanda el usuario, en el
sentido de lo que a él le mueve a buscar los servicios de salud y lo que él
espera encontrar. Puede ser que desee un hospital en su cantén, o puede
ser que busque mejora al mal que ya le aqueja, puede ser que no busque
vacunas, si no prueba de diabetes. Por otro lado se tiene lo que los técnicos
en salud creen que necesita el usuario: una vacuna, un consejo, un
tratamiento, una terapia, etc. Va en busca de servicios curativos y sale con
una mezcla adecuada de servicios preventivos, de rehabilitacion y

promocionales de acuerdo a su realidad.

" Quintanilla I. 2002. Psicologia Social del Consumidor. Valencia. Promolibro
e Martinez. Tur, V., Peird, J.M, y Ramos, 1. 2001. Calidad de Servicio v Satisfaccion del Cliente. Una
Perspectiva Psicosocial. Madrid. Sintesis.
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3. CARACTERISTICAS DE LA AUSENCIA DE LA CALIDAD.

La ausencia de la calidad origina un circulo vicioso del cual es muy

dificil salir:

Servicios de poca calidad causan insatisfaccién de los usuarios.

La insatisfaccion de los usuarios ocasiona poca demanda de los
servicios, que se expresa en bajo rendimiento institucional.

El bajo rendimiento institucional significa baja cobertura y productividad
de los programas.

La baja cobertura y productividad de los programas inciden en el
presupuesto de la institucion. Si existe poca produccién de servicios, el
presupuesto asignado también sera reducido. En instituciones que tienen
programas de recuperacion de costos, la poca demanda ocasiona
recuperacion financiera insuficiente.

La poca disponibilidad presupuestaria genera insuficientes suministros,
problemas con el mantenimienic de los equipos y ausencia de un
programa de estimulos a los trabajadores, causando desmotivacion en el
personal.

Un personal desmotivado es poco cooperador, no se apropia de los
objetivos de la institucion, tiene problemas de actitud, no trabaja en
equipo y todo se traduce en mala calidad de la atencién.

-La interrupcion de este circulo se logra mejorando la capacidad gerencial y
promoviendo un proceso de mejora continua de calidad en la institucion. 3

El hecho de que la poblacion considere que la prestacion de los servicios es

de mala calidad y que no responde a sus necesidades, hace que cada vez

menos personas recurran a los centros de salud o puestos de atencion

primaria.

Se debe promover la calidad de ios servicios de salud para:

-]

Mejorar la eficiencia de los servicios en forma inmediata.
Optimizar la utilizacion de los recursos existentes {costo-beneficio).
Incrementar Ia eficiencia y efectividad de los servicios ofertados.

Aumentar la utilizacién de los servicios.

¥ Mutioz, Lorenzo. Médulo de Calidad en Salud. Managua, 2001. CIES, Pags. 131-135
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» Satisfacer las necesidades sentidas de los usuarios internos v externos,
asegurando que la organizacion proporcione al usuario o que necesita
y desea de la institucion.

e Motivar al personal.

H. NECESIDADES FRENTE A LA DEMANDA:

Necesidad sentida: Aparecen siempre que la persona desea asistencia

sanitaria, responde a la opinién que la persona tiene sobre sus problemas de

salud.

Necesidad expresada: es la necesidad sentida convertida en demanda.

Necesidad comparativa: es el caso que un individuo con determinadas

caracteristicas de salud no recibe asistencia sanitaria, mientras que oiros si la

reciben.

1!

ATRIBUTOS DETERMINANTES DE LA CALIDAD DE LA ASISTENCIA
SANITARIA:

e Aspectos técnicos y cientificos.

o Aspectos interpersonales en el entorno.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL DISENO DE LOS SERVICIOS

El tiempo se considera como una variable de la calidad de los servicios:

¢ Tiempo de acceso.

o Tiempo de espera.

e Tiempo de satisfaccion.

Actualmente en instituciones publicas como privadas del sector salud,
existe un creciente interés por evaluar el conocimiento en aspectos
relacionados con la calidad de atencion, para mejorarla, se han
desarrollado diversas acciones.

e Organizaciones de comités de mortalidad.



e Grupos de consensos encargados de evaluar la optimizacién de
técnicas.

e Comités y circulos de calidad.

¢ Sistemas de monitorias.

e Aplicaciéon de encuesta de opinién a proveedores y usuarios entre otros.

e Auditorias clinicas y legales.

Evaluar la calidad de atencion desde la perspectiva del usuario es cada
vez mas comun. A partir de ello es posible obtener del entrevistado un
conjunio de conceptos y actitudes asociadas en relacién con la atencién
recibida, con los cuales se adquiere informacion que beneficie a las
organizaciones que otorgan los servicios de salud a los prestadores
directos y a los usuarios en sus necesidades y expectativas.

Este método representa una de las formas mas rapidas para evaluar
aspectos de calidad de los servicios y ofrece beneficios a costo
relativamente bajos. Por ejemplo: Es posible formular preguntas con el fin
de llevar a cabo estudios de mercado acerca de innovaciones en los
servicios de salud, identificar las quejas de los usuarios descontentos,
minimizar los dafios a la organizacién como es el caso de las demandas
legales asi como es posible documentar los diferentes niveles de
desempefio laboral y facilitar la evaluacién de tal forma que contribuya a la
mejoria en la calidad de atencién mediante establecimientos de
estandares de desempefio, esto a pesar de existencias de dudas sobre los
aspectos técnicos de la atencion.

En las ultimas décadas han evolucionado los métodos para monitorear,
Inspeccionar vy evaluar la atencion clinica. El enfoque cambié de la
anatomia médica a la garantia de la calidad y de ahi al mejoramiento de
calidad y la gerencia para la calidad total. El Doctor Donabedian dijo en su
conferencia magistral para la garantia de la calidad *no implica recurrir a
todos los elementos habidos para conseguirla, en el intento continuo para

conseguir mejorar nuestro desempefio ya sea individual u organizacional”.

™ Donabedian, A. La dimension internacional de la evaluacién y garantia de la calidad. Salud Publica. Espaiia.
1990. Pag. 5-7, 78. i
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Se considera que el mejoramienio del

durante mucho tiempo.

La cafidad de un servicio se juzga como un todo, sin disociar sus

componentes.

Prevalece la impresion de un conjunto y no el éxito relativo de una u otra

accion.

En un servicio de salud, se consideran parameiros de calidad:

@

Para mejorar los productos o servicios, es necesario establecer un sistema de
aseguramiento, como etapa fundamental en el avance hacia la calidad total. El
mejoramiento de la calidad no depende exclusivamente de la voluntad y
decision de las personas, los recursos de todo orden juegan un papel

Puntualidad

Prontitud en la atencién.

Presentacion del personal

Cortesia, amabilidad, respeto.

Trato humano.

Diligencia para utilizar medios diagnosticos.

Agilidad para identificar el problema

Efectividad en los procedimientos

Comunicacién con el usuario y la familia
Interpretacion adecuada del estado de animo de los usuarios
Aceptacion de sugerencias

Capacidad profesional

Etica

Equidad

Presentacion fisica de las instalaciones

Presentacién adecuada de las instalaciones
Presentacion adecuada de los utensilios y elementos

Educacion continua a personal del servicio y a usuarios.

19

desempefic para mejorar la
atencion de la salud de los usuarios es algo por lo que se ha luchado



fundamental. Esta mejoria se construye a base de la motivacién y esfuerzo
constante de tedo el equipo humano.

“Para llegar a la garantia de la calidad se necesita: Planeacion de la calidad,
Control de la calidad, Aseguramiento de la calidad, Mejorar la calidad y
Evaluacion de la calidad”.’®

El aseguramiento de la calidad, es el aval fundamentado en la aplicacién del
manual de integracién de todas las normas, el esfuerzo coordinado del
personal, cumplimiento de las politicas, utilizacion adecuada de todos los
recursos y estrategias. Este depende de la participacion de la gente, la Unica
meta a largo plazo de una empresa es sobrevivir y para lograrlo el mecanismo
posible es el mejoramiento continuo de la calidad.

La evaluacion de la calidad mide el impacto y el desenvolvimiento general del
programa que comienza en la planeacion.

Calidad abarca todas las cualidades con las qgue cuenta un producto y/o
servicio para ser de utilidad a quien se sirva de ¢l, es capacidad, es atender
adecuadamente, es liderar el proceso, e interesarse por todo y por todos.

I. DETERMINANTES DE LA CALIDAD PERCIBIDA DE UN SERVICIO:

El nivel de la calidad del servicio es Ia diferencia entre el servicio percibido (en
funcion de que tan bien se desempefia el establecimiento al proveer los
servicios) y la expectativa del usuario. Las determinanies de la calidad
percibida incluyen aspectos personales, informacion sobre ios servicios vy
factores propios de cada situacién.

Existe un grado de tolerancia que el usuario esta dispuesto a aceptar, caso
contrario no regresara. Esta respuesta es mas visible en la produccion y en los
servicios donde él puede tener libre seleccion; lo que no acontece siempre en
los servicios de salud, donde se puede encontrar con un Unico proveedor. Sin
embargo aln en este caso opta por cambiar de establecimiento aunque

pertenezca al mismo proveedor. De aqui surge el concepto no solo de

'* Brown, Lori, Miller Franco Lynne, Rafeh Nadwa Hatzell Theresa. Garantia de calidad de la atencion de salud
en los paises en desarroilo. Segunda Edicién. Pdg. 1-40.
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satisfaccion sino de fidelidad del usuario, que significa que regrese a buscar
servicios en el mismo lugar.



VI. MATERIAL Y METODOS
TIPO DE ESTUDIO.

El presente trabajo de investigacion es un estudio descriptivo de corte

transversal, con abordaje cualitativo y cuantitativo.

1. Descriptivo: Porque permitié recopilar informacion con los usuarios del
servicio, scbre la calidad de atencidn que reciben.

2. Cuantitativo: Porque permitié la obtencién de informacion numérica,
estableciendo porcentajes de usuarios de criterios diferentes, facilitando
el analisis estadistico.

3. Cualitativo: Porque permitio describir la opinién de los usuarios en

relacion a los factores que inciden en la calidad de la atencién recibida.
4. Transversal: Porque el estudio se realizé en un periodo determinado.

UNIDAD DE ANALISIS:

Usuarios mayores de 15 afios, hombres o mujeres que asistieron al servicio de
Consulta Externa del Hospital Regional, Hellen Lossi de Laugerud, Coban AV,
POBLACION Y MUESTRA.

Poblacién:

Usuarios mayores de 15 afios, hombres o mujeres que asistieron a la consulia
externa del Hospital Regional de Coban, Alta Verapaz, en el mes de Agosto
del 2010.

to
o



2. Muestra:

Se utilizd el modelo matematico aplicable en estudios cuantitativos en donde
se determind una muestra de 249 usuarios.
n= Nz’p{1-p)

(N-1{LE)*+z%p(1-p)

n= Muestra

N= Ampiitud de la poblacién (700 usuarias semanaimente)

z= Niveles de confianza a utilizar (1.96)

LE= Error de estimacién admitido (0.05)

P= Proporcion en que se encuentra en el universo la caracteristica estudiada
(0.5)

n=700(1.96) %2 x 0.5 (1-05)
(700-1)(0.05) 2 + (1.96)2 x 0.5 (1-0.5

n= 700(3.8416) x 0.5 (0.5)
(699) (0.0025) + (3.8416) x 0.5 (0.5)

n= 2689.12x 0.25
1.7475 + (3.8416) x 0.25

n=67229 =248.26
2.7079

n= 249
3. Criterios de inclusién

Usuario mayor de 15 afios, que recibié atencién en el Servicio de Consuita
Externa en el periodo de estudio.



4. Criterios de exclusién

a.

Usuarios que asistieron a otros servicios del Hospital Regional de Coban
AV.

Usuarios menores de 15 afios que asistieron al servicio de Consulta Externa
del Hospital Regional de Coban A.V. _

Usuarios que asistieron a la Consulta Externa del Hospital Regional de

Coban, fuera del periodo de estudio.
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D. OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE:

Satisfac-

cion  de
los
usuarios
que
asisten al
servicio
de
Consuita

Externa

Satisfaccion:

Cumplimiento de
los requerimientos
establecidos para
obtener un
resultado con un
cierio grado de

goze para un
individuo.
Usuario:
Persona
destinataria  de
algtn servicio
publico, privado,
empresarial 0
profesional

Satisfaccién del
usuario:

Resultado de la
asistencia que ha
recibido el usuario

durante el proceso de
atencion en relacion a
costos de la atencidn,
tiempo de espera, trato,
de

informacion

horario atencion,
recibida,
ambiente de la atencion
y servicios requeridos,
en el servicio de consulta
del  Hospital

Regional de Coban, AV.

externa

Rango de Edad

Sexo
Datos Lugar a donde
Generales | pertenece el usuario.

Grupo étnico al que

cree pertenecer.
Nivel Sabe leer y escribir
académico de Si  (Pase a la
los/as siguiente)
participantes. No(Pase a Ia

pregunta 3)

;Hasta qué grado

estudio?

A.  No estudio

B. Primaria

C. Basico

D. Diversificado

E. Universidad
Costo de la|sle proporcionaron
atencioén. todos los

medicamentos que

necesita para resolver
su problema de salud?
A Si

B. Algunos
C. No
¢, Por qué

¢ Paga por los servicios
de salud que recibe?




A Si
B. No

¢St la respuesta
anterior es afirmativa,
que servicios de salud

paga?
A Consulta
B. Medicame
ntos
C. Laboratori
0
D. Otro.

Especifique

¢ Cuénto gasta en total
por venir a recibir
atencion médica a este
hospital?

Tiempo
espera.

de

¢Es facil el tramite que
tiene que hacer para
que la atiendan?

A. Si
B. No
¢ Por qué?

¢;Se  ha  quedado
alguna vez sin que la
atiendan?

A Si
B. No.
¢ Por qué?

(En qué orden se
atiende a las personas
en este Servicio?
A. Por
nUmeros
B. Conforme
vayan viniendo
C. Atienden
primero a los que
vienen de lejos
D. Atienden
primero a los mas
graves
E: Oftros,




A la Universidad Sah Carlos de Guatemala:

Por ofrecerme la puerta para la superacion y el desarrollo de
mis suefios y expectativas.

Al Hospital Nacional “José Felipe Flores” del Departamento de
Tbtonicapén:
Ala subdireccién Asistencial y a la subdireccién de Enfermeria
por abrirme las puertas de la Institucién y en especial al personal
auxiliar de Enfermeria de los Servicios de Medicinas y Cirugias

de Hombres y Mujeres por la colaboracion en la realizacién de
la presente investigacion.



(Especifique)

;Esté de acuerdo con
el orden de atencién de
los pacientes?

A. Si
B. No
¢ Por qué?

El tiempo de espera
para ser atendido fue:
A. Poco
B. Aceptable
C. Mucho

Trato

¢, Especialidad que
consulta?
A. Pediatria
B.Gineco-
Obstetricia.
C. Medicina Gral.
D. Cirugia
E. Psicologia
F. Traumatologia
G. Odontologia
H. Otro.

;Quién le brindo la

consulta?

A. Médico

B. Enfermero/a

C. Aux. de Enfermeria
Otro: (Especifique)

;La persona que le
brindé la consulta le
habl6 en su idioma?

A Si
B. No
¢ Tuvo privacidad

(confianza, no sentir
verglienza) durante la
consulta?

A. Si

B. No

¢(Fue amable el trato
del personal durante la




consulta?
A. Muy amable
B. Amable
C. Poco amable
D. No amable

¢ Estd satisfecha/o con
la evaluacién médica
que le hicieron durante
la

consulta?
A. Si
B. No

¢El tiempo que le
dedicaron durante su
consulta fue?

A. Poco

B. Suficiente

C. Mucho
¢Cémo  califica la
atencion que le
brindaron en  este
servicio?

A. Buena

B. Regular

C. Mala
¢ Por qué?

¢Recomendaria usted
a otras personas para
que consulten este
servicio

Horario
Atencion

de

¢A qué hora inicia la
atencion en este
servicio?

Escriba la hora:

¢Esta de acuerdo con
ese horario?

A.Si

B. No

Porqué

¢A qué hora finaliza la
atencion en este
servicio?




Escriba la hora:

¢ Esta de acuerdo con
ese horario?
A. Acuerdo
B. Desacuerdo
;Por qué?

Informacion
Recibida

;Le explicaron cual es
su problema de salud?
A. Si
B. No

¢+ Comprendio la
explicacion  que e
dieron sobre su
problema de salud?

A Si
B: No
s Por qué?

¢Ademas de resolverle
el problema de salud
por el que consultd, le
ofrecieron olros
servicios?

Si

¢ Cudles?

No
¢Lle explicaron como
tomar o dar los
medicamentos?

A Si

B. No

C. NA

¢ Comprendid la
explicacion  que e
dieron?

A Si
B. No
¢ Por qué?

;Le dieron charlas o
consejos para mejorar
su salud?

A. Si

B. No




3. Veracidad

Este estudio demuestra la realidad que se vive en la consulia externa del
Hospital Regional de Coban A.V., de acuerdo a la percepcion de cada uno de

los entrevistados.
4. Consentimiento informado

Este estudio se realizd contando con el consentimiento de cada uno de los

entrevistados, previo conocimiento y comprension de los hechos pertinentes.

El consentimiento, los participantes lo otorgaron por libre voluntad y no
mediante incentivos especiales, como pagos en efectivo, comisiones,

coaccién o acciones indirectas de presién.

5. Beneficencia

Con el beneficio de la informacion obtenida se recomendaron estrategias y

acciones que permitan mejorar la prestacién de los servicios.
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: El 68% de los entrevistados proceden del area urbana de Coban, debido a
que son los que mejor acceso geografico tienen al servicio de la Consulta Externa del
hospital Regional de Coban, el 32% provienen del area rural de Alta Verapaz, de los
municipios de Cahabon, Tamahu, Playa Grande y comunidades de Baja Verapaz que
colindan con Alta Verapaz. Aunque el porcentaje de los usuarios que asisten del area
rural es menor, hay que considerar que son de areas lejanas que son enviados por
otros servicios de salud, al ser el hospital un centro de referencias, con atencidn de

médicos especialistas y con mayor nive!l de resolucién de los problemas de salud.
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Andlisis: De los usuarios entrevistados, el 33% no saben leer, ni escribir y el 67%
si. De los que saben leer y escribir, la escolaridad va desde algdn grado de
primaria,  bésico, diversificado, hasta estudios universitarios. Esto es muy
importante ya que el tener un alto porcentaje de usuarios que leen y escriben facilita
las acciones de informacién, educacién y comunicacién, ademéas de transmitir
informacién relacionada con su problema de salud y dar el tratamiento por escrito

para garantizar que se cumplan las indicaciones necesarias.
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: El 100% de los entrevistados respondié que no paga por los servicios
de salud que recibe, evidencidndose que se cumple con el lineamiento del
Ministerio de Salud en relacién a la gratuidad de los servicios de salud publica a
la poblacion vulnerable y son vulnerables todas aquellas
dispone de recursos para satisfacer las necesidades minimas para su desarrolio

humano. Lo que si tiene un costo son los medicamentos que en su mayoria

deben ser adquiridos por cuenta propia.
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FUENTE: Enfrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la Consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: Para evaluar los costos de la atencion, se pregunté a los usuarios
entrevistados sobre cudnto gasta en total para recibir atencién médica,
réspondiendo un 22% que no gasta nada, ya que viven en el area urbana, el 42%
que es la mayoria respondié que gastan de Q.1.00 a Q20.00, en pago de
transporte ya que son personas que viven en areas periurbanas y comunidades
cercanas. 11% gasta aproximadamente de Q.21.00 a Q.40.00, y un 20% oscila
el costo entre Q41.00 hasta mas de Q.100.00. Los gastos en que incurren las
personas para poder recibir atencién en la Consulta Externa es en transporte o
combustible, alimentacién y hospedaje para los lugares mas lejanos, ya que son
comunidades de Purulhd, Tamahu, Tactic, Cahabon, Quiche, Playa Grande y
Salama, quienes para poder accesar al servicio de salud, viajan muchas veces

un dia antes.
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TIEMPO DE ESPERA:
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: A la pregunta si consideran que es facil el trémite que tienen que
hacer para que los atiendan, el 51% de los usuarios entrevistados respondieron
que si es facil, porque al llevar el carng, les encuentran su expediente rapido y
con los nimeros se facilita el orden durante la atencion. El 49% respondié que
no, porque para ser atendidos deben madrugar, piden muchos requisitos, ponen
obstaculos en la atencién, no empiezan a atender puntualmente y si no cuentan
con el carnet no los atienden, ademas se debe cuidar el turno, el tiempo de
espera es muy larga, mucha burocracia, proporcionan pocos nimeros y no hay

claridad en cémo hacer el tramite.
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: La mayoria de los usuarios entrevistados que hacen un 56% respondié
que se han quedado alguna vez sin ser atendido, siendo las principales causas: Al
momento de llegar ya no hay nimeros, por estar cerrado, paro de labores, no tener
cita, reunién de médicos, no llevar el carnet, equivocan los examenes etc. El 44%

refirié que siempre han sido atendidos, principaimente porque madrugan para poder
tener a tiempo su ndmero.
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Anélisis: En relacion a la pregunta scbre el orden que atienden a los usuarios en el
servicio, el 95% respondié que por nimeros, siendo efectivamente este el proceso
para organizar la atencion en el servicio. El 1% refirié que atienden primero a los que
vienen de lejos, 1% a los més graves y un 3% refirid que no saben o qué veces hay
preferencias y no se cumple con el orden de los niimeros. Al preguntarles si estaban
de acuerdo con esta forma de organizar la atencién, la mayoria respondié estar de
acuerdo, ya que es justo que a las personas que primero llegan son a las que

primero atienden.
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consuita

Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: De acuerdo a la gréfica, la mayoria de los usuarios entrevistados, que
corresponde al 61%, consideran que el tiempo que esperan para ser atendidos/as es
demasiado, ya que desde que llegan hasta que son atendidos pasan de 3 a 4 horas,
tomando en cuenta ademas que la mayoria madruga para poder tener su ndmero y

ser atendido. El 22% refirid que es aceptable y el 17% consideran que el tiempo de

espera fue poco.
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: De acuerdo al grafico, se puéde observar que el servicio que maés
demanda tiene con un 32% de los usuarios entrevistados es el de Medicina General,
seguido por Cirugia con un 16%. Pediatria y Gineco Obstetricia con un 13%,
especialidades a donde se refiere mas casos que no pueden ser atendidos en los
Centros de Convergencia, Puestos y Centros de Salud, y deben ser referidos y por
ende es donde mas deben enfocarse los recursos tanto humanos como materiales,

porque podria ser que es donde estan los usuarios que mas tiempo esperan para ser
atendidos.
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GRAFICO 14:
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: El 87% de los usuarios entrevistados refieren haber sido atendidos por el
médico, el 12% por enfermera, identificandose que la mayoria de los usuarios son
atendidos por personal calificado para brindar la atencion, lo que ayuda a satisfacer
la necesidad de la demanda de atencion. El 1% dijo desconocer la profesion de quien
lo atendi6 durante la consulta, lo que refleja la importancia de que el personal esté
identificado con un gafete, ademés que uno de los Derecho de los usuarios es
saber la identidad y calificacién personal de los individuos que les estan ofreciendo

servicios.
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Anélisis: De acuerdo a la informacién obtenida, el 71% respondid que durante la
consulta, le atendieron en su idioma, en algunos casos a través de interprete y/o
traductor, significando dificultad en la comunicacion y que afecta la comprension de
los mensajes claves en relacion al tratamiento y seguimiento. El 29% respondié que
no le hablaron en su idioma, lo que no garantiza el cumplimiento de las indicaciones
dadas para la recuperacion y mantenimiento de la salud, lo que ocasiona

insatisfaccion en el usuario.
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INFORMACION RECIRIDA:

GRAFICO 24:

Explicaron cual es su problema
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a ia consulta
Externa del Hospita! Regional de Coban.

Analisis: El 84% de los entrevistados respondié que si le explicaron cual era el
problema de salud, cumpliendo con el derecho que tiene el usuario a ser informado,
aunque vale resaltar que los que recibieron explicacion no todos comprendieron el
mensaje, principaimente porque se las brindaron en espafiol y solamente hablan el
idioma Q’uecchi, también refirieron que solo informaron sobre cémo tomar el
medicamento a veces con términos muy complejos v la informacién se las dieron
muy rapido. Algunos entrevistados refirieron que no se expresaban con amabilidad
(encjados) y que no se les dio ningin recordatorio sobre el fratamiento. Es
importante que el personal ofrezca informacién completa y continua en términos
razonables de comprensién sobre el diagndstico, prondstico, alternativa de
tratamiento y a recibir consejeria por personal capacitado, considerando el estado

de salud fisico y mental del usuario.
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GRAFICO 25:
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: Al preguntarles a los usuarios entrevistados si ademas de la atencion
prestada, les ofrecieron otros servicios, el 62% respondié que no, incumpliéndose
con la estrategia que promueve el Ministerio de Salud sobre ofrecer
sistematicamente otros servicios de salud, aprovechandose el 6ontacto que se tiene
con los usuarios. Algo importante de considerar es el tener en la sala de espera, en
un lugar visible, un listado de los servicios que se ofrecen en la Consulta Externa,
para conocimiento de todos los usuarios y sensibilizar al personal de salud para
promoverlos y ofertarlos con el fin de mejorar la salud de las personas, entre ellos
para las mujeres el Papanicolaou, el autoexamen de mamas, Glicemia Etc.

El 38% respondié que si le ofertaron otros servicios siendo estos: laboratorios,
odontologia y mas que todo referencia a otros servicios o0 médicos como pediatria y
cirugia. Solamente a una de las personas entrevistadas le ofrecieron actividades
educativas, evidenciando mucha debilidad en este aspecto, ya que la educacion es
una herramienta que debe planificarse para brindarla en todo momento con el

objetivo de ampliar los conocimientos de salud en la poblacion.



GRAFICO 26:

Explicacion sobre los
Medicamentos

”
=
<
[X¥]
Q
o
o
Q.
S e e e
H f 3
| B Series1 e 0 1 [ ap

FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: Al preguntarles a los usuarios entrevistados, si les explicaron como
tomar, o dar los medicamentos en el caso de los nifios; el 78% respondiercn que
si les explicaron sobre dosis, horario y efecto terapéutico, el 12% respondieron
gue no, el 10% no opind ya que no les recetaron ningin medicamento,
recibiendo orientacién o referencia para otros procedimientos.

Algunos usuarios aclararon que aunque les explicaron como tomar, o como dar
los medicamentos, no comprendieron el mensaje debido a que no les hablaron
en su idioma y la explicacion fue muy rapida, lo que evidencia la falta de
orientacion y el no realizar preguntas de verificacion, las cuales asegurarian que
las indicaciones fueron bien comprendidas y que el usuario cumpla el tratamiento
en forma adecuada.
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consulta
Externa del Hospital Regional de Coban.

Analisis: De acuerdo al grafico el 55% respondid que no recibieron ninguna
charla o consejos para mejorar su salud, lo que evidencia la poca importancia
que le dan a este aspecto, debiéndose promover en todo servicio de salud
acciones necesarias para el autocuidado y factores protectores de la salud.

El 45% de los usuarios entrevistados, respondieron haber recibido alguna
charla o consejos para mejorar su salud, pero consideran que la informacion
recibida fue mas relacionada con su problema de salud y no enfocada en la

prevencion, no cumpliéndose con promover hébitos saludables para mejorar su

condicion de vida.
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AMBIENTE DE LA ATENCION:
GRAFICO 28:

Calificacion de las instalaciones
del servicio
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FUENTE: Entrevista aplicada a usuarios mayores de 15 afios, que asisten a la consuita
Externa del Hospital Regional de Cobén.

Analisis: La Consulta Externa es el servicio en el cual se da atencion médica a los
Usuarios no internados y cuyo padecimiento les permite acudir al servicio. El 59% de
ellos, respondié que consideran que las instalaciones son buenas, ya que llenan los
requisitos para la comodidad de las personas, el 37% respondié que son regulares
pues a veces son insuficientes para la cantidad de usuarios y el 4% respondié que no
llenan los requisitos para brindar una atencién de calidad.

Este aspecto es muy importante ya que ademés de la prontitud en la atencion, el
trato humano, la diligencia para utilizar medios diagnosticos, agilidad para identificar
el problema, efectividad en los procedimientos y otros, es importante también la
presentacion fisica de las instalaciones y el contar con los recursos necesarios para
la atencién. El mejoramiento de la calidad no depende exclusivamente de la
voluntad y decisién de las personas, los recursos de todo orden incluyendo las
instalaciones fisicas, juegan un papel fundamental.

61



Vill. CONCLUSIONES
Los usuarios que asistieron a la Consulta Externa del Hospital Regional de
Coban, Alta Verapaz, durante el periodo de la investigacion, van desde los 15
afios hasta mayores de 46 afnos, en su mayoria son mujeres y provenientes
del area urbana, con algin grado de escolaridad, que consultaron
principalmente las especialidades de Medicina General, Cirugia General,
Pediatria y Gineco-Obstetricia.

La atencién en el servicio de consuita externa del Hospital Regional de
Coban, no tiene ningtin costo, pero en todo el proceso de traslado para recibir
la atencion, si hay un costo para la poblacion demandante, el cual es en
alimentacion, transporte y hospedaje, ademas la compra de medicamentos ya
que no se les proporciona en este servicio de salud.

Un alio porcentaje de los entrevistados consideraron que para ser atendidos
esperan muchoe tiempo, considerando que existe dificultad para acceder a este
servicio por el tréamite que deben seguir, para el cual falta informacion,
ademas refieren que alguna vez se han quedado sin recibir atencion,
asimismo faltan mecanismos de priorizacién de pacientes de acuerdo a su
situacion de salud.

En relacién al trato la mayoria de los entrevistados consideran que fueron
tratados con respeto y amabiiidad en un ambiente de privacidad, identificando
al meédico como e! responsable de proveerles la atencién, sintiéndose
satisfechos con el tiempo que durd la evaluacién médica por lo que si

recomendarian a otras personas asistir a este servicio de Salud.

En cuantc al horaric, en su mayoria los usuarios desconocen la hora que
inicia y termina la atencién, pero aun asi consideran que los mismos deben

ampliarse porque hay muchos usuarios que se quedan sin ser atendidos.

La informacién que reciben los usuarios estd relacionada a su problema
actual de salud y su tratamiento, lo cual se facilita ya que la mayoria saben

leer y escribir, pero no se aprovecha para acciones de informacion, educacion
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y comunicacion para la prevencién y autocuidado y ofertar otros servicios de

salud.

La mayoria de usuarios consideran que el servicio de Consuita Externa del
Hospital Regional de Coban es limpio v adecuado a excepcidon de la sala de
espera que es muy reducida, sin suficientes sillas y los servicios sanitarios

que no siempre estan dispenibles y limpios.

67



IX. RECOMENDACIONES

Las autoridades del Hospital Regional de Coban, A.V. “Helien Lossi de
Laugerud”, deben:

Gestionar ante el Ministerio de Salud Publica y A.S. u otras organizaciones
donantes, el abastecimiento de medicamentos necesarios para satisfacer la
demanda en la Consuita Externa, ya que si bien la atencién es gratuita no se
fes dota de los medicamentos necesarios, lo gue genera que se incurra en
gastos.

implementar mecanismos para facilitar el acceso al servicio y disminuir ef
tiempo de espera a través de la creacién de una ruta critica, incluyendo los

requisitos necesarios para ser atendidos, socializandola con los usuarios.

Programar reuniones de personal principalmente médico en horarios que no
sean de atencién, para que los usuarios no se regresen sin haber sido
atendidos.

Implementar procesc de informacion permanente, principalmente en lo
relacionade a horarios de atencion, (horario de inicio y finalizacion), y todos los
servicios que brinda el servicio de Consulta Externa del Hospital Regional de

Coban, colocando afiches en lugares visibles.

Realizar con el personal del servicio, talleres de capacitacién sobre Calidad y

Satisfaccion del usuario.

Implementar la estrategia de informacion, educacion y comunicacion, para la
promocién de la salud y prevencién, curacién y rehabilitacidn de
enfermedades, en forma personal o grupal y con ayuda de medios

audiovisuales o escritos.
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Xl. ANEXOS

Universidad de San Carlos de Guatemala
Facultad de Ciencias Médicas

Escuela Nacional de Enfermeria
Licenciatura en enfermeria

Lugar y fecha: No. Boleta:

SATISFACCION DE USUARIA/CS

Objetivo: Identificar la satisfaccion de los usuarios que asisten al servicic de Consulta
Externa del Hospital Regional de Coban “Hellen Lossi de Laugerud”.

DATOS GENERALES:
Edad:

Sexo: F M

Procedencia:

1. Sabe leer y escribir  Si_
pregunta 3)

___(Pase a la siguiente) No (Pase a ia

2. ¢Hasta qué grado estudio?
A.No estudioc  _ B. Primaria C. Basico__

D. Diversificado _ E. Universidad

3. Especialidad que consulta:
A. Pediatria____ B. Gineco-Obstetricia_____ C. Medicina General__

D.Cirugia ____ E.Psicologia ______ F. Traumatologia______
G.Odontologia_____ H.Otro____ (especifique)
4. ¢Le explicaron cual es su problema de salud?
ALSi s T BilNot. oo o
5. ¢Comprendi6 la explicacion que le dieron sobre su problema de salud?
RS e BaNew s oo ¢Por
qué?




6. ¢Le proporcionaron todos los medi
problema de salud?

ASL__ B Algunos

camentos que necesita pbara resclver su

_________ C.No____ ¢Por qué?_

7. Ademés de resolverle el problema de salud
servicios.

ASi_____ ¢ Cuadles? B. No

por el que consultd, le ofrecieron otros

8. ¢ Quién le brindd la consulta?

A.Médico_______ B.Enfermero/a________ C. Aux. de Enfermeria______
D.Otror.. ... (Especifique)
9. ¢La persona que le brindé la consulta le hablé en su idioma?
ASh - w BaNo_ = 20 =
10. ¢ Tuvo privacidad (confianza, no sentir verglienza) durante la consulta?
ASE - o B.No______
11¢ Fue amable el trato del personal durante la consulta?
A. Muy amable___ B. Amable___ C. Poco amable___ D. No amable___
12, ;Esta satisfecha/o con la evaluacién médica que le hicieron durante la
consulta?
A Si_ B. No

AlPoco . s B. Suficiente____ C. Mucho

14. ¢ Le explicaron como tomar o dar los medicamentos?
A. 8i B. No C. NA

15. ¢ Comprendio la explicacion que le dieron?
ASi_____ B.No ¢ Por qué?

16. ¢ A qué hora inicia la atencién en este servicic?
Escriba la hora:

17. ¢ Esta de acuerdo con ese horario?
ASi____ A No, Porqué
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18. ¢ A qué hora finaliza la atencién en este servicio?
Escriba la hora:

19. ¢ Esta de acuerdo con ese horario?
A. Acuerdo_

20. ¢ Cuanto gasta en total por venir a recibir atencién médica en este hospital?
Por qué, explique:

21. ¢ Paga por los servicios de salud que recibe?

A. Si B. No

22. ; Sila respuesta anterior es afirmativa, que servicios de salud paga?
A.Consulta_________B.Medicamentos____
C. Laboratorio_______ E. Otro. Especifique______

23. ¢Le dieron charlas o consejos para mejorar su salud?

ARSI BeNoret w7 -
24. ;Si la respuesta anterior fue afirmativa, comprendio usted las charlas o consejos
que le brindaron?

25. Coémo le gustaria que fueran las charlas que fe brindan en este servicio?
(Escribir todo Io que diga la persona)

26. ¢ Es facil el tramite que tiene que hacer para que la atiendan?
A. Si B. No ¢ Por qué?

27. ¢ Se ha quedado alguna vez sin que la atiendan?
A. Si B. No. ¢Porqué?

28. ¢ En qué orden se atiende a las personas en este Servicio?
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A, PornGmeros______ B. Conforme vayan viniendo______ C. Atienden primero
a los que Vienen de lejos ____ D. Atienden primero a los mas

graves E.Otros, (Especifique)

29. (Esta de acuerdo con el orden de atencién de los pacientes?
A. Si .B. No, ¢ por qué?

30. El tiempo de espera para ser atendido fue:

A. Poco_ B. Aceptabie C. Mucho__

31. ¢ Cémo califica usted las instalaciones del servicio?
A-Buena____ B.Regular______ CMaa__________

32. ;Es adecuado el mobiliario y el equipo que tiene el servicio de salud?
A. Si, B. No, JPor qué?__

33.  Es comoda la sala de espera?
A. Si B. No. Porque?

34. ; Qué le parece la limpieza del servicio?
A. Buena B. Regular_

C. Mala__

35. ¢ Son adecuados los sanitarios del servicio de salud?
A. Si B. No C. NA
¢ Porqué?

36. ¢ Como califica la atencion que le brindaron en este servicio?
A. Buena B. Regular__ C. Mala

¢ Por qué?

37. ¢ Recomendaria usted a otras personas para que consulien este servicio
de salud?
A. Si B. No

38. Qué sugerencias, daria para mejorar la calidad del servicio

Gracias por su informacién y valioso tiempo.
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UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERIA DE COBAN ALTA VERAPAZ

Mi nombre es Gladys Edith Ramirez, soy Enfermera Profesional y actualmente me
encuentro realizando un estudio concerniente a la Satisfaccion del usuario de los
servicios de la Consulta Externa del Hospital Regional de Coban, A.V., con el objeto

de identificar la satisfaccién en relacién a los servicios de salud.
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por lo anterior expuesto, solicito su colaboracion, de manera que pueda participar en
el estudio, respondiendo preguntas relacicnadas con el tema en mencion. La
informacién que usted proporcione es totalmente confidencial, por lo que su identidad
no sera revelada, usted podra tomarse el tiempo que crea necesario para responder
a cada pregunta y suspender su participacién si asi lo desea en cualquier momento,
sin embargo es necesario que firme o coloque su huella digital en la presente hgja,

como constancia de su participacién y disposicidn en este estudio.

Se le recomienda que sus respuestas sean totalmente veraces, para que el presente

estudio sea eficaz.

Gracias por su participacion

Firma o Huella Digital.
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